


লহজ জ শিক্ষারথ টি ্ী 


তক বলী। 


চি | 
চিকিৎসার অং গ্রহ 
ডাক্তার শ্রীচন্দ্রকুমার গুপ্ত কর্তৃক 
প্রণীত। 
স্পিন ক্রাশ 
শ্রীপ্রেয্চাদধর কর্তক 
প্রকাশিত । 
কলিকতা ৩২০ নং অপ্রচিৎপুর রোড 


গথম সংস্করণ । 


পেনপ্রেন। 
অপর চিৎপুর রোড ন্মুগোদ্বামীর লেন ০ নং 





্ীয়োগিন্দর্ডক্রবতী দারা মুড্িত। 








সন১২৯৭ মাল! ও 
০০৮০০ 5 পিপলস পাপন 


মুঙ্গ ২) দুই টাবা মাখ। 





স্চীপত্র। 


চিফিৎসাতত্ব ১ 
কারণতত্ব ও 
জীবন বাজীবনী শক্তি. ৩ 
স্বাস্থ্য ৪ 
রুগ্লাবস্থা ও রোগের লক্ষণ € 
আগন্তকরোগ ৬ 
শারীরিক রোগ ৬ 
মানমিক রোগ ৬ 
স্বাভাবিক মোশ ৬ 
স্বৃহ্য ৫ 
স্ৃত্যুর প্রকার ভেদ ৯ 
শুঁষধ ১৩ 
ওবধদ্রব্য শোধিতহওয়ার 
নিয়ম ১৩ 
ইটিয়লজি ১৫ 
পুর্বববর্ভীকারণ ১৬ 
কৌলিক দেহ ভব ১৭ 
ধাতু ১৮ 
বক্তপ্রধান ধাতু ১৮ 
কফপ্রধান ধাতু ১৮ 
পিতপ্রধান ধা ১৯ 
ন্নায়ুপ্রধান ধাতু ১৯ 
দৌর্বল্যকর শক্তি ২ 
অসম্পূর্ণ পরিপৌষণ ২৭ 
অবিশুদ্ধবায়ু ২ 
অধিকপরিমাণে শ্রম ২১ 
শ্রেমবিমুখতা ২১ 


দীর্ঘকাল স্থ+য়ী উষ্ণতা ২১ 
দীর্ঘকাল স্থায়ী শীতলতা ২১ 
মনো ২ 


নমুৎসর্গ নিঃসরণ খ্‌ 


পৃর্বপাড়া ২ 
বর্তমান পাঁড়া ই 
বয়স হ্‌ 
লিঙ্গ ২ 
উদ্দীপন ২ 
ব্যবলায় ই. 
অবিজ্ঞেয়কীরণ বিভাগ ২" 
বিজ্ঞেয় কারণ ২৭ 


রাসায়নিক অপকার “২৮ 
অযোগাযপান ও ভোজন ২৮ 


অপ্রচ্র আহার ৩৪ 
আহার দ্রেব্যের ভারতম্য ৩* 
অযোগ্য পান ৩১ 


অতিরিক্তমানমিক চিন্তা ৩২ 
অপরিমিত শারীরকশ্রম ৩৩ 
অতিরিক্ত লমুৎসর্ণ ৩৩ 
নমুতনর্গের স্বন্পত ৩৪ 
সন্তাপ ও বায়ুর পরিবর্তুন ৩৪ 
অপরিষফত দেহ এবং 

বাযুপঞ্চালনের অভাব ৬৫ 


প্যারানাইট.স. ৩৬ 
অবিচ্ছেয় কারণ ৩৬ 
ম্যালেরিয়। ৩৭ 
ম্যালেরিয়ার কার্য 8৪ 
দৈহিক ম্যালেরিয়া 8৩ 
বিশেষ বিশেষপীড়ারূবিষ 3২ 
স্থানিক শক্তি ৪৩ 
মারক শক্তি 8৪ 


প্যাণ্ডেমিক ইনফ্লুএন.স. ৫০ 


শচীপত্র। 


কম টেজিয়স্‌, ৩ 
মেশিয়লজি বা! লক্ষণতত্ব ৫১ 
পাঁকযন্র লহবন্ধীয়লক্ষণ €২ 


আয়তন ও আন্কৃতি ৪₹২ 
লস্তাপ ঙ৩ 
বণ ও আদ্রতা &৩ 
কণ্টকবং জিহবামল ক্ষত ৫৪ 
দস্ঘাড়ী ৫৫ 
ওষ্ঠ গ যন্্ 0 
লালা ও আঘ্বাদ ক্ষুধা ৫৩ 
ত্ষ্ ৪৭ 


নিশ্বাসবা যর গন্ধ ও বমন ৫৭ 
মলনিংনরণ ৫৯ 
রস্ত' নর্থশলন যন্ধু সম্বন্ধীয় 


লক্ষণ ৬০ 
শ্বান প্রশ্বীনযস্ত্রেরক্ষণ ৬০ 
হাচি ও কাশ ৬১ 
প্রশ্াব ও জননেক্ডিয়ের 

'ল্ক্দুণ ৬২ 
লিঙ্গনাল ও যোনি ৬২ 
ন্ারুমণ্ড লসম্বন্ধীয়লক্ষণ ৬৩ 
দর্শনেক্ড্রিয় ৬৩ 
পিউ পিলের অবস্থা! ৬৪ 


স্পর্শনেন্দ্রিয় এবণেক্্িয় ৬৪ 
মাননিকক্রিয়ার পরিবর্তন ৬৫ 
কোমা বা! অচৈতন্য ৬ 
মুখযণ্ডলের লক্ষণ এবং 
শরীরের বাহ অবস্থা ৬৫ 
কোগের পর্যায় স্থাযিত্‌ 


এবং পরিণাম ৬৬ 


স্থায়িত্ব ও পরিনাষ কঃ 
নিদানতত্বওমব তদেহপরীক্ষাঞ্জ 


নিশয়তত্ব ও দ্াবখকল ৬৬ 
রক্তসঞ্চালন ষণ্ডল, ৮ 
শ্বাস প্রশ্বান মণ্ডল ৬৮ 
সাহুমণ্ডল ৬৮ 


5৫ 


মূত্রন্ত্র ও উৎপাঁদনষন্ত্র ৬ 


ত্বক ও পুর্বববিবরণ ৬১ 
প্রশ্রেসিস ৬৪ 
পীড়িতব্যক্তির অনস্থা! ওঃ 
খির্যাপিউটিক নস. বা! 

ওষধ প্রয়োগওহাইজিন ৭২ 
ইন ফ্রামেশন ৭৩ 


প্রণাহ হুক্ত স্থানের নির্মাণ 
ও ক্রিয়ার পরিবর্তন ৭৩ 
প্রদাহের উৎপাদক,কার্ধয ৭৫ 
মকিউারেশনবাপুযোৎপতি ৭৬ 
হেল.দিপন বাসুস্থপুষ ৭৭ 
প্রদাহের বিনাশ কাখ্য ৭৮ 
প্রদাহের নর্বধাঙ্গিকলক্ষণ ৭৯ 
হেকুটিক্‌ বা ক্ষয়ত্বর ৮৪ 
প্রবাহের চিনিৎস! ৮১ 
কিবারবা পাইরিকলিয়া ৮. 
তাপষানযস্ত্রের ব্যবহার ৮৬ 
স্বাভাবিক সম্ভাপ ৯৮৮, 
পাঁড়িতাবস্থায় নস্তাপের 
হাঁস বৃদ্ধি 

স্বরকালে উত্জপের মহিত 
একক্কিটারপরিমাণেরসত্বন্ধ৯৩ 
চিকিৎমার সাধারণ নিয়ম ৯৫ 


৮৯ 


১/০ 


নৃস্থাবস্থায় রক্তৈরঅবস্থ! ৯৯ 
ইন্ট।রধিটেণ্ট ফিবার 


ইপ্টারমিটেন্টফিবারের 
চিকিৎনা ১০৪ 
জবিরামজুরে 

আয়ুর্কেদায় চিকিৎমা ১১০ 
রিষিটেন্টফিবার ১১২ 
চিকিৎস! ১১৯ 
ইন্টার মিটেন্ট ফিব!রে 

ওষধ ববস্থ। ১২৩ 
নবিরাজীচিকিৎস। ১২৭ 
রেমিটেন্ট ফিবারে 

ওঁষধ ব্যবস্ড। ১২৯ 
সিম্পল কণ্টিনিউড কফিবার 
লাসপামান্ট তরুণ জর ৯৩৩ 
কবিরাজীঘতে তরুণ 

জ্বরের লক্ষণ ১৩9 
তরুণস্বরে ডাক্তারি 

তের চিকিহম ১৩৬ 
টাইকফন ফিবার ১১৮ 
(6কিৎস। ১৩৯ 
টাইফইড ফিবার ১৪৩ 
চিবিৎপ। ১৪১ 
লেরিবো্প।ইনারফিনার১৪৩ 
চিকিৎনা ১৪৪ 
লিল্যাপ নিৎ বা 

ফেমিন ফিনৰার ১৪৪ 
চিকিহনা ১৪৫ 
স্রল পল পা বন্য ১৪৬ 
চিকিৎন্‌! ১৪৭ 


শুচীপত্র। 


কবিরাজীমতে বসু 


রোগের লক্ষণ 5৪৮ 
কবিরাঞ্জীমতে বসন্ত 
রোগের চিকিৎনা ১৫১ 


চিকেন পকঝ্ুস.বাজলবসন্ত১৫৪ 


ঠিকিৎস। ১৫৪ 
মিজলস ৰা হাম ১৪৫ 
চিঝ্তল! 5৫৫ 
ডিন পেপনিয়া ১৫৬ 
চিকিৎমা ১৫৭ 


একিউটুগাক্টীইটীন 
অথ।ৎ পাকা শয়ন্থ তরুণ 


প্রদাহ ৫৯ 
সিকতন। ১৪৭ 
ইন ডিউরেমান, জব 

পাইলোরস, চিকিৎনা ১৬১ 
ক্যান সার অবন্ঠশাক ১৬২ 


চিক্িৎ। চ৬২ 


অল.সার 'অবদি স্টসাঁক ১৬১" 
চিকিৎনা »৬৩ 
ডিসেন্টা ৬৬৪ 
চিকিংন। এ 
কবিরাজামতে চিকিহসা এ 
ডায়ারিয়া ৮৩৪ 
চিকিৎনা ১৬৬ 
কলিক্ষ (শস্ত্রশুল) ১৬৭ 
চিকিৎন। এ 
কলিক! শিক টোনম, বা 

নীদশুল ১৬৮ 
চিডকিৎনা এ 


স্থটীপত্র। এ 


অবঞ্ট্র ক নূন খ্বদি 

বাউয়েলল_1কিৎসা ১৬৯ 
কনফিপেনসন, ১৭৩ 
'চিকিৎনা এ 


ইন্টে্টাইনেল ওয়ার্খবস, 
অন্ত্বস্থপ্রিমি চিকিংম। ১৭১ 
রেক্টাইটিন লা সবলান্্র 


পদ 1চকিৎস। ০৭২ 
প্রোল্যাপম, অবদি 

রেক্টম, গুপভ্রৎশ এ 
ঠিকিৎমা ১৭৩ 
ফিডিউলাইন এনো 

অথৎ ভগন্দর ১৭৪ 
চিকিৎনা এ 
হেমরইনডন বা পাঈলপ, 
অথাৎ অশর়োগ ১৭৫ 
স্কিৎম! ১৭৬ 


কব্রাজীমতে চিকৎন! ১৭৭ 


রক্তার্শের চিকিৎনা! ১৭৯ 
ক্যাটার বা জঙ্গি ১৮৩ 
চিকিৎল। ১৮৩ 


নাঁসারদ্ধ পুরাতনপ্রদাহ ১৮৪ 


চিকিৎসা ১৮৪ 
ইপিন ট্যাক্‌নিদ 

নাদাহইতে রক্তআ।ব ১৮৫ 
চিকিতম। ১৮৪ 
কবিরা জীচিকিৎদ। ১৮৬ 
এফো নিয়। স্বররোধ ঞঁ 
চিকিৎস। এ 
যাধকদিগের স্বরভঙ্গ ১৮৮ 


চিকিল] রী 
কবিরাজীচিকিৎমা ্ 
ক্র,প টেকিয়াপিন[বুঙড়ি]১৮৯ 


চিকৎস! ১১০ 
লারিন জাইটিপ, 

[স্বরযন্ত্র প্রদাহ] - ১৯৩ 
চিকিৎনা 5৯১ 


ল্যারিন, জিপ যন, ট্রিডিউলস 
[ আক্ষেপিকজ1ওচিকিৎল'এ 
ব্রকাইটিল_ (বারুনপী- 
ভুূপ্রদাহ) 
তরুণপ্রবাহচিকিৎমা! ১৯৩ 
পুরাতন প্রদাহচিকিৎদা ১৯৩ 
আযাজমা (শ্বানকীস ১৯৭ 
চিকিৎসা ১৯৮ 
কনিরাজীচিকিৎন! ১৪ 


এক্ষিজিম। 'অবদিলৎম, ২০৩ 
চিকিৎসা! ২০৯ 
ক্কোৎকান ২০২ 
চিকিৎনা ২০৩ 


প.লুরিসী প লুরাইটিম 
ফুসফুলাবরকখিলিপ্রদ্াাহ এ 


চিকিৎসা ২০& 
নিউমোনিয়। ফুদফুন 

প্রদাহ ২০৬ 
চিকিৎন! ২৯৭ 
আইলিল_ না যক্ষন। ২০৯ 


থাইপিস_ (যন্ত্র ) এ 
চিকিৎল! ২১১ 
সায়ুষণ্ডলীর রোগ ২১৯ 


1৯ 

চিকিতন। 

অপন্মার বা স্বগী 
হিছিরিয়! 

চিকিৎমা 
ক্যাটালিপ্‌নি 
চিকিংসা ,. 
ধনুত্তত্ত/রা ধ্ুষটগ্কার 
চিকিব্গী” 


মগ 


২৯৩ 
২৯ 
২১৭ 
২১৮ 
২১৭ 
২২৩ 

এঁ 


২২১ 


পক্াষাত্ত ই২' 
ছিকিৎনা ২২৩ 
বাতরোগ ২২৫ 
চিকিৎল! ূ ১, , 

অর্থাৎ পারদজনিতবাঁত এ 
চিকিৎসা ২২৬. 
সিফিলিদ না উপদংশ 
চিকিৎসা ২২৮ 


ৈষজ্ঞয-মুক্তাবলী। 





চিকিৎসা-তত্ত বা সুত্র। 

চির্কিংস। শাস্ত্রে সম্যকু র্যুৎপৃত্তি লাঁভ করিতে হইলে 
নিশ্মলিখিত কতিপয় নিয়ম বা সত্ব অবগত হওয়া অতীব 
আবশ্যক । 

১। শারীরবিধানবিদ্যা ।--ইহার দ্বারা তুস্থ শরীরের 
উ্কচর ফা নির্বাণ এব কৎশন্‌ বা জিয়ার বিনয় অবগত 
হওয়। যায় । উহাকে ইতরেজীতে ফিজিয়লজি কহে। 

২। ক্ারণতন্!--ইহার দ্বারা অন্থস্থাবস্থার নির্থীণ ও 
ক্রিয়ার বিবয় এবৎ রোগের ম)াচর্যাল্‌ হিউরি অর্থাৎ 
স্বাভবিক ( প্রীকুতিজ্ঞ ) ইতিরন্ত পরিজ্ঞাত হইতে পারা 
যায়, ইহাকে ইংরেজীতে প্যাথলজি বলিয়া থাকে । 

৩1! উষধপ্রয়োগবিদ্যা 17 ইহার দ্বারা ভিন্ন দি 
রৌগে নানাবিধ বধের ক্রিয়ার বিষয় অবগত হইয়া, মেই 
শুঁবধ প্রয়োগদ্ধার! রোগনাশক স্বাভাবিক শক্তিকে রদ্ধি করিয়! 
বচ্ধির শীন্তি করিতে পারাষায় । এই বিদ্যাকে ইৎরেজীতে 
খির্যাপিউটিকফূ কহ | 

& 1 স্বান্থ্যরক্ষণবিদ্য। |--ঘে পকল উপার অবলম্বন 
করিলে তেহে রোগ উৎপন্ন হয় না। যে বিদ্যাদ্ধারা মেই 
সকল উপায় অব্গত হওয়ীষায়, তাহাকে ্বাস্থারক্ষণ বিদ্যা 
কহে।, ইহায় ইৎরেজী ন'ঘ হাইজিন। উল্লিখিত বিদ্যা 
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চত্ুষ্টয়ের যধ্যে কারণতনু এবৎ তৎসহযোগে উষধ্য়োগ 
বিদ্যা এই গ্রন্থে বিস্ত তরূপে বর্শিত হইবে । 

উল্লিখিত বিদ্যা চডুষয়ের মধ্যে শীরীর-বিধান-বিদ! ও 
স্বাস্থ্যরক্ষণ বিদ্যা এই গ্রন্থে বর্ণনীয় নহে বলিয়া, ইহাতে কারণ- 
তু এবং তৎনহযোগে ওষধগয়োগ বিদ্যা বিভ্ত তরূপে বর্ণিত 
হইবে । 
কারণততু ছিবিধ। যথা সাধারণ শু বিশেষ । ইতরে 
গাঁতে সাধারণ কারণকে জেনারেল প্যাথলজি এবং বিশেষ 
কারণকে স্পেশ্বাল প্যাথলজ কহে। 

সাধারণ নিলান বা কআারথ্ভছে সমব্র রোগের পাধারণ 
কারণ, লক্ষণ, নির্ণয় ও ন্ভাবীফল প্রভৃতি বর্ণিত হর । 
ইহাতে কোনও বিশেষ রোগ কঃ শরারের কেনিও 
বিশেৰ অঙ্গ বা স্থানের রোগের ব্সিয় বর্ণিত হয়না 1 যথা, 
পুপছৈ | প্রদাহরোগ ফুসফুসে, ফরুতে, মস্তিষ্ষে ও শরীরের 
'ম্যান্য স্থানেও হইতে পারে। সৃতরাৎ এই রোগটী সাধারণ 
বলিয়া গণ্য | এজন্যই সাধারণ নিদাঁনতন্তে বা কারণতনডে 
কেবল প্রদাহ রোগটী বণিত হয়। জ্কান বিশেষে উহার 
লক্ষণের যে নানাপ্রকার বৈলক্ষণ্য বা পরিবর্তন ঘটিতে পারে, 
তাহা সাধারণ নিদানতত্বে উল্লেখ করা হয় ন।। অপর, জর 
বা যন্ষন। নানাপ্রক্ার।। উহা কখন কখন স্থানিক কারণ- 
বশতঃ হইয়াগাকে | লাধারণ দিদন বাঁ কারণততে সর ব। 
হন্দমারোগের প্রকার ও স্থানিক কারণের বিষয় বর্ণন না করিয়া 
কেবল বাধারণ কারণ এ লক্ষণাদি বিরত করাঁধষায়। উচ্চ 
কারণ « লক্ষণসকল সর্বপ্রকার ভূর বাঁ যন্ষমারোগেই বর্ত- 
মান থাকে । ঘথা সবরের সাধারণ লঙ্ণ ঘর্শের রোধ, অগ্নিীন্দা, 
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গা্রসভ্তাপ ও সর্ধাঙ্গে বেদনা । যন্ষনার নাধারণ লক্ষণ স্বন্ধ 
€ পাঁশ্বদেশে বেদনা, হস্ত ও পদে বিশেষরপে সন্তাপ 
এবং সর্ধবক্ষণস্থায়ী জ্বর । উক্ত স্বর ও যন্ষমার সাধারণ লক্ষণ- 
গুলি দকলপ্রকাঁর জ্বরে এবং সকলগ্রকার বঙ্গমারোগেই 
থাকিবে । বিশেষ নিদানতভে এক একটী সার্ধবঙ্গিক রোগ 
বা বিশেষ বিশেব স্থানের ব্যাধির কারণ, লক্ষণ ও চিকিৎ- 
সাদি স্পষ্টরপে লিখিত থাকে ।  ইৎরেজীতে আাধারণ নিদীন- 
তন্তুকে প্রিন্দিপলুষু, এলিমেন্টসূ, ইনফিটিউট্সু ও খিয়রি অহ 
মেডিনিন্‌ কহে । 

ৰদ্দারা রোগ উৎপন্ন হয়, তাহাকে রোগের কারণ ব! 
নিদান কহে । উক্ত কারণ সামান্যত দুই একার, সীঁধারণ 
৪ বিশেষ | যে কারণে বহুলংখ্যক রোগ উৎপাদন করিয়া 
থাকে, তাহাকে লাধারণ এবং ষে কারণে একটি বা ছুইটিমাত্র 
রোগ উৎপাদন করে, তাহাকে বিশেন কারণ কহে। মনে কর 
দিবানিদ্রা হইতে জর. উদরাষয়, বাঁতরক্ত, যেদোরোগ ও কুষ্ঠ 
প্রভৃতি রোগ উৎপন্ন হয়। তৃতরাৎ দিবানিদ্রাকে সাধারণ 
করিণ বল! যাইতে পারে। অপর ম্ভিকা ভক্ষণ হইতে 
পাঁঞরোগ জন্মে, কিন্তু অন্যহোগ উৎপন্ন হয় না] ইতরাং 
সবিক। পারোগের বিশেষ কারণ । এই কারণের বিদয় 
কিঞ্চিৎ অগ্রে নিস্ত তন্ধপে বর্ণন করা যাইবে । 

৫1 জীবন বা জীবনীশাক্ত | ভৌতিক দেহে আত্মার 
সংযোগ ঘটিলেই জীব ব। প্রাণী বলিয়! অভিহিত হয় | 
স্থৃতরীৎ জীব বা প্রাণীশে মনুষ্য, পশু, পক্ষী, কীট ও পতঙ্গ 
প্রভৃতি শরীরীমাত্রব্ইে বুঝায় । কিন্তু তাহা হইলেও মনুস্য 
গরম কারুনিক জগদীশ্বরের শির্বীণ কৌশলের উপযুক্ত উম 
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দৃষ্টীন্ত। এই জন্যই মনুষ্য £দহকে কলেবর ধলিয়া থাকে 1 
যে শক্রিদ্বারা জরায়ুক্ষেত্রে গর্ভনংস্থীনের প্রথমাকস্থা হইতে 
ব্যুপধ্যন্ত ক্রমশঃ দেহের বৃদ্ধি ও নানাপ্রকার কাঁধ্য নির্ব্বাহিত 
হয় এবং যে শক্ির অভীব হইলে এই কৌশলময় দেহ সাঘন্যি 
জড়পিণ্ডে পরিণত হয়, ভাহাকেই জীবন বাঁ জীবনীশক্ভি 
ঘল৷ যাঁয়। ইউরোপীয় পণ্ডিতগণ উক্ত মতের পক্ষপাতী । 
কিন্তু আধ্য খষিগণের মতে জীবনই আত্মা এবং কৌন কারণ 
বশতং উক্ত আত্ম: দেহ হইতে বিষুক্ত হইলেই স্বৃত্য হয়| 
এইক্ষণে আধুনিক ইউরোপীর কোন কৌন পণ্ডিত জীবনী- 
এক্তিকে জীবিতীবস্থার প্রিয়া অমি বলিয়া গণ্য করেন! 
উক্ত ক্রিয়। সকলের অহিত দেহের নির্মাণ ও কেমিক্যাল নব! 
রাসায়নিক অবস্থার এবং বাঙ্ক বস্তর বিশেষ সন্বন্ধ থাকী।ভে 
উহাদের উপর জাবশীশক্তির স্থায়িত্ব নির্ভর করে । 

৬। স্বাস্থ্য ব! জুস্থাবস্থা | সমস্ত শরীরের নির্মাণ ও 
ক্রিয়া সকল প্রকৃত অবস্থায় থাকিলে, উহাকে সুস্কাবস্থা 
বলা যার । অথবা কোনও প্রকার ছুংখজনক ক্রিয়া দেহে 
নিয়ত যুক্ত না থাকিলে যে অবস্তা অনুভুত হয়, তাহাকে দ্বাস্থা 
বা ন্ুস্থাবস্থা বলে। এইরূপ সুস্থাবস্থা প্রার দেখা যাঁর না। 
ঘে অবস্থার পরিশ্রম করা যায় এবৎ পরিশ্রমজনিত ক্লেশ 
অস্প ময়ের মধ্যেই দূরীভূত হইয়া যায়, সেই অবস্থ।কেই 
সচরাচর আমরা স্রহ্থাবস্থা বলিয়া খাকি । আন্র্ধেদিক 
পণ্তিতগণ বলেন শরীরস্থ ধাতু সকলের না্যাবস্থাই স্ুস্থা- 
বস্থা) তাহা সত্য বটে, সুস্থাবস্থীর ডিগ্রী বা! সীমা আছে। 
. ক্লারণ, স্বাভাবিক অবস্থায় শরীরে যে পরিমাণ রক্ত থাকিলে 
দদহিক ক্রি জনায়াদে নম্পন্ন হয়, তদপেক্ষা হ্থ্যুন ব! 
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অধিক . পরিমাণে রক্ত থাকিলে উক্ত কাধ্য সকল লেইরূপে 
নিক্বাহ হইতে পীরে না। 

৭। রুগ্ন বা পীড়িতাবস্থ! ।- পীড়িতাবস্থা সুস্বমরূপে 
নির্ধারণ করা ডক্ষর। কারণ শরীর ও মনের অবস্থা অতি 
নামান্য কারণেই রূপান্তরিত হইয়ীথাকে | মনে কর, মামান্য' 
জ্বরে স্বরত্যাগের সময় কখন কখন ঘর্খ হয় এবং যন্ষনা 
রোগেও ধর্ম হয়। কিন্তু প্রথমোল্রিখিত ধর্ম শরীরের পক্ষে 
উপকারী এবং শেষো ক্ষ ঘর্থ মৃত্যুর সাহায্যকারী । যেহেতু 
যঙ্গমারোগীর ঘর্ম রোগীকে দূর্বল করিয়া ক্ষীণ করিয়া থাকে 
পক্ষান্তরে শারীরিক পরিশ্রমের পর প্রভূত ঘর্থ নির্গম হইয়া 
শরীরকে প্রক্তিস্থ করিয়া থাকে | সুতরাং এ অবস্থাকে 
পীড়িতাবস্থাী বলা যাইতে পারে নাঁ। কিন্ত যদি কোন 
কারএবশত "৯ ঘর্ের পরিমাণ এত অধিক হয় যে, শরীর 
ছর্বল হইতে থাকে, ডাহা হইলে, সই অবস্থাকে কুণ্রীবস্থা 
বলা যায় । বস্তৃতঃ দেহের নিশ্বাণ ও ক্রিয়ার স্বাভাবিক 
অবস্থার পরিবর্তন এবং তাহাদের যথোপঘুক্ষ সামগুস্যের 
বাতিক্রঘ হইলে, সচরাচর পীঁড়িতাবস্থা কহে | যথা সুস্থা- 
বস্থায় বিনাক্লেশে ভুক্তদ্রব্য পরিপাক হইয়াখাকে। কিন্তু 
মি পরিপাক-কালে উদরে বেদনা, স্ফীততা, বমনেচ্ছা, হন্ধ 
উদগীরণ প্রভৃতি ক্রেশদাযক লক্ষণ উপস্থিত হয়, তাহা- 
হইলে তাঙাকে রোগ বা পীড়িতাবস্থা কহে। 

সুষ্মদ শী সুশ্রুত খবি রোগের এইরূপ লক্ষণ করিয়াছেন; 
প্রাণীতে ছুখ সংখোগ হওয়াকে রোগ কহে, অর্থাৎ যে কৌনও 
প্রকারে হউক প্রাশীতে ক্রেশের মগণর হইলে, নেই ক্রেশযুক্ত 
অবস্থাকেই পীড়িভাবস্থা' বলাষায়। এস্কলে এই আপঙ্ডি উপ- 


উৈষজ্য-মুস্তাবলী। । 


ছিতহইতে পারে যে, স্বাভাবিক শরীরে ক্ষুধা উপস্থিত হইলে, 
নই সময়ে যি আহার না পাওয়া যায়; তাহা হইলেও 
ক্রেশ হইয়া থাকে। ভুতরাৎ ক্ষুধাও রোগের মধ্যে গণ্য 
হইতে পারে? অত্যবটে | সুশ্রত খবির মতে ক্ষুধা রোগ 
খলিয়া গণ্য হর। ভীহাদের মতে আগন্তুক, শারীরিক, মান- 
সিক ও স্বাভাবিক ভেদে বোগ চত্রর্িিধ | যথ1 17 
, আগন্তক 1--আঘাত প্রাপ্ত হইলে যে সমস্ত রোগ জন্মে, 
তাহাদিগকে আগভ্ক রোগ কহছে। 

শারীরিক 1 অন্ন ও পানীয় দ্বারা বায, পিভ, কফ গু 
শোঁণিত, ইহাদের একের বা ভুইয়ের অথবা সমস্তের অসাম- 
গদ্যবশতঃ যেসমভ্ত রোগ জন্মে, তাহাদিগকে শারীরিক 
রোগ বলে। 

যাঁনমিক 1-- ক্রোধ, শোক, ভয়, হর্ষ, বিবাদ, ঈর্ষা, অস্দুয়া, 
দীনতা, যাঁর্ধ্য (বৈরিতা ) লোভ ও কাম প্রভাতি মনোগত 
ভাঁবকে মীননিক রোগ কহে । 

স্বাভাবিক | ক্ষুধা, পিপাঁনা, বার্ধক্য, মৃত্য € নিড 
প্রভৃতি শরীরগত স্বাভাবিক ধর্ম স্বাভাবিক রোঁগ বলিয়া 
অভিহিত হয়। 

মহবিদিগের রোগতভ্ত পর্যালোচনা করিতে গেলে শারী- 
ব্লিক বা মানসিক ছুঃখই রোগ, উহ্বাব্তীত আর রোগ কিছুই 
নহে । প্ররুত প্রস্তীবে ঝবিদিগের বিরুদ্ধে কোন কথা বলি- 
বার নাউ। যে হেতু মনে কর, সুস্থশরীরে পরিশ্রম করিতে 
প্রবুভ হইলে পর, যে সময়ে অত্যন্ত ঘর্খ নির্গতি এবং শ্বান 
প্রবল বেগে বহিতে থাকে. তখন পরিশ্রান্ু ব্যক্রির অবশ্যই 
পরুশবোধ হইয়া থাকে কিজ্ত নেই ক্রি অবস্থাতে যদি 
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পরিপ্রঘের বিরাম না দেওয়া হয়, তাহা হইলে শররী হী 
হইতে খাকে। সুতরাঁৎই দেই অবস্থাকে রুগ্ন অবস্থা বলিতে 
হইবে। উক্ত অবস্থা দুরীকরণার্থ পরিশ্রম হইতে নিরুগ্ 
হওয়া ও আহার গ্রহণ করা, এই ছুইটি উপায় 'অব্নদ্থিতত 
হইলে পরিশ্রমজনিত ক্রেশের শান্তি হইবে | হৃতরাৎ উহা 
উক্ত রোগের চিকিৎসা । 

ইউরোপীয় পণ্ডিতগণের মতে রোগ ছিবিধ | নির্দাণ বিকার 
ও ক্রিয়াবিকার। ইংরেজিতে নির্াণ বিকারকে জকৃ্চর্যা্ 
ডিজিজ ও ক্রিয়া বিকীরকে ফংশন্যাল ডিজিজ কহে। ল* 
রাঁচর উভয়বিধ রোগই প্রায় একত্র উৎপন্ন হইয়া থাকে? 
এইক্ষণে কে লেহ বলেন যে নির্মাণের পরিবর্তন ব্যক্ত 
ক্রিয়ার পরিবর্তন হয়" সম্ভবষোগ্য নহে তহ্রিমিভ ক্রিয়া 
বিকার কেবল কাল্পনিক মাত্র । কথব্চিও পরিমাণে উহ 
সত্যবটে, কিন্তু নিক্ললিখিত কয়েকটি বিবয় পর্যালোচনা 
করিয়। দেখিলে, এই প্রতীতি হইবে ষে, নির্মাণ বিকার ব্যতি 
রেকেও ক্রিয়া বিকার ঘটতে পারে । 

(ক) কখন কখন সুস্থব্যগ্রির হঠাৎ মৃত্যুর পরশোনিতবহ 
ধমনী সকলের স্থানে২ এখিরোমা ডিপর্জিট দেখিতে পাওয়া 
যায়। এস্থলে নির্ধাণ বিকার সেও ক্রিয়া বিকার হয় নাই 
বলিতে হইবে । কখন কখন জীবিতাবস্থায় দস্তিষ্ক, হৃৎপিণ্ড 
ও ফুদূফুলের কার্ধ্যের অন্যথাভাব ঘটিলেও মৃত্যুর পরে উদ্ভ 
যন্ত্রনকলের নির্দাণের কৌনবপ পরিবর্তন লক্ষিত হয় না। 
এস্থলে নির্মীণ বিকার না হইয়াও জিয়া বিকার হইয়াছিল 
ইহা স্বীকার করিতে হইবে | ঈদৃশ স্থলে কেহ কেহ বলিয়াথাকেন 
ঘে. আমরা নিশ্বাণ বিকার দেখিতে পাই না বলিয়াই ষে 
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নির্মাণ বিকার হয় নাই, তাহার হিরতা কি? এবং জাঁবিতী+ 
বস্থার নির্ধাণ বিকার যে মৃতদেহে সর্ধবদ। দেখা যাইবে, তাহা 
ম্ভবযোগ্য নহে । 

(খ) অধিকাংশ স্থলেই সুস্থাবস্থার ক্রিয়ার আধিক্যই 
প্রবল রৌগ বলিয়া গণ্য হয়। বথা।--কোরিয়া, এপিলে- 
পৃনি ও হিষ্টিরিয়া। এই সমস্ত রোগের নির্মাণ ও ক্রিয়ার 
পরিবর্তন সৃস্থাবস্থার ন্যায়ই হইয়া থাকে, কেবল পরিমাণে 
অধিক হয়। 

(গ) বিশে বিবেচনা করিয়া দেখিলে স্পট প্রতীয়মান 
হইবে যে, সুস্থাবস্থাতেও শরীরের প্রত্যেক অৎশের ক্রিয়া 
নির্বাহ সময়ে নির্ধাণের সর্বদা পরিবর্তন হয়। যথা 
পেশীস্বত্রের আকুগন স্ময়ে উহার সুঙ্গনাৎণ সমুহের গার 
তনের পরিবর্তন ও পেশীপদার্থের ধস এবং তৎমঙ্গে সঙ্গেই 
উহার ক্ষতিপূরণ হইয়া থাকে । দিক্রীটিং মুত্রবন্ত্রের ক্রিয়া- 
সম্পাদন কালেও এইরূপ পরিৰপ্তন হইয়া থাকে । গেলু ব। 
কোবমধ্যে দিভীটিং পার্থ মদত হইয়া কোষপ্রাচীর ছিন্ত 
হইলে এই পনার্থ বহি হর। ইহাতে স্পষ্ট প্রতীয়মান 
হইতেছে ষে, নির্ধীণের পরিবর্তন হইলেই যে রোগ জন্মে, 
তাহা নহে । ফলভঃ নিশীণ বিকার ব্যতীত যে ক্রির! বিকার 
ঘাটতে পারে, ইভার বিশিউ কারণ কিছুই লক্ষিত হয় না। 
বিন্তু যে ষে স্থলে ক্রিয়াবিকারের হেতুভূত নিশ্মাণ বিকার 
ইন্দিয়গোচর হয় লা, এই গ্রন্থের সেই নেই স্থলেই কেবল 
ক্রিয়া বিকার বলিয়া উলিখিত হইবে | 

৯।--পুর্ক্বেই উল্লেখ করা হইয়াছে যে, দেহের জীবনী 
শরির ভাব হইলেই ম্ক্্য হয়| কৌম কোন মহাত্থা 
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খেই জীবনী শক্তির হাঁসের কারণ সকলকে ভিন শ্রেণীতৈ 
বিভক্ত করেন । যথা-(১) মিক্যানিক্যাল্‌ (যান্ত্রিক )৮- 
উদ্বন্ধন, জল-ম্জ্জন, অগ্রিদাহ, শীতাধিক্য ও বিষাক্ততা প্রভৃতি । 
€২) শৈশবাবস্থার দৌর্ধবল্য এবং বার্ধক্যের স্বাভাবিক অব- 
সাঁদ। (৩) ব্যাধিজন্য মৃত্যু! এই তিন শ্রেণীর কারণ বশতঃ 
স্বত্যুর সখ্য সকলস্থানে সমান নহে । 

(ক) ম্ত্যুর প্রকার ভেদ ।--ম্ভ্যুর কারণ যেমন এফ 
'্রকার নহে, তৈমনি নকল ব্যক্তির মৃত্যুণ্ড একরপ হয ন11 
রদ্ধীবস্থায় স্বাভাবিক মত্যু এবৎ কোন আকন্মিক ঘটনা বা 
রোগ বশত কোন কোন ব্যাইটান্‌ অগ্নযার (জীবন যন্ত্রের) 
ক্রিয়ার বাতিক্রমজনিত ম্নত্যুর বিসয় বিশেব পে চিন্তা 
করিরা দেখিলে নান। প্রকার মুর বিবয় পরিজ্ঞাত হও! বায়! 

বদ্ধাবস্থায় ক্রমে জীবনাশক্কির হান হইয়া জীবের 


মে 
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স্বত্যু হয়া এই গকারের সুতা নকলেই আপনা করিয়া 
থখ[কে | ন্মতিশর শান্তি পরবভী নিদ্রা অহিত বৃদ্ধা 
বস্থার মৃত্যুর তুলনা! করা হাইতে পানে । । উহাতে বিনা 
ক্লেশেই সুদীপ  অতিক্রান্তিভারঘৃন্ত সাবন-সাত্রীর অবসান 
হয় । উহাতে ইক্দিয় সকল ক্রমে অব্নন্ন হইয্া আইসে, 
শরার নিত্রাভিভুতের ন্যায় বোধ হয়, বিবয়ানু ভবশন্থিল্ 
হাস একং শরীর জে ঘোর নিডায় অভি হইয়া পা পড়ে! 
এইরূপ অবস্থায় ঠিক কোন্‌ সময়ে মৃত্যু হর, তাহ টি 

করিতে পারা সাঁ় লা! প্রথমে স্পর্শানুভাবকতার রা 
পরে মানদিক বা এচ্ছিক গতি শির রোধু হয়। কিন্তু 
এই অবস্থায় অনৈচ্ছিক পেশী সমুহের ক্রিয়া নির্বাহিত 
হঈয়। থাকে | প্রথমতই হস্ত ও পৃদাদিতে রন্্-মৃধচলন, 
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ক্রিয়। অবরুদ্ধ হওয়ায় হস্ত ও পদাদি শীতল বোঁধ গু 
নাড়ীর গতি রুদ্ধ হয়; এবং ত্রমে হংপিণ্ডের ক্রিয়া শভভিত 
হইয়া! সমস্ত শরীর শীতল হইয়া থাকে । স্থৃতরাং স্বত্ুকালে 
অনুমাত্রও যন্ত্রণীর অনুভব হয় না। মেই সময়ে শারীরিক 
কৌনবূপ যন্ত্রণার উপলব্ধি হয় ন! বটে, কিন্তু বাল্য হইতে রদ্ধা- 
বস্থা পধ্যন্ত যে ষে কাঁধ্য কর হইয়াছে, মেই নেই কর্মমকল 
আদ্যোপান্ত স্থতির পথবন্তী হওয়াতে জীবনান্তে কি অবস্থ। 
সুটিবে, তাহ! চিন্তা করিয়া অন্তঃকরণ নান। প্রকারে আকুলিভ 
হইয়া থাকে। এমন কি, অনৎকন্দ আদ্যোপান্ত স্মরণ হইতে 
থাকে এবং তাহাদের কলভোঁগ করিতে হইবে বলিয়া 
প্রথমতঃ আত্মঞ্লানি,পরে ঈশ্বরের নিকট ক্ষম! প্রার্থনা, ইত্যাদি- 
প্রকার অন্তঃকরণের ভি নির্ববাণোন্বখ দীপের ন্যায় উদ্দী- 
পিত রা কিয়ফষণ পরেই অন্ধকারের সহিত মিলিত হইর়। 
যায়। 

জীবন-যন্ত্রের ক্রিয়ার ব্যতিক্রম হেড স্বত্যু নানা রর 
ঘটিয়া থাকে। ভান্তর বিদা কহেন মস্তিক, জংপিণ 
ফুন্, এই তিন জীবন-যন্ত্ে যৃক্ট্য আরস্ত হয়। কিন্তু এই ক 
জীবনযন্ত্ের ক্রিয়া সকল পরম্পরের উপর নির্ভর করায় 
অর্থাৎ একযন্ত্রের ক্রিরার ব্যতিক্রম ঘটিলে অন্যযন্ত্রের ক্রিয়ার 
ব্যতিক্রম হওয়ায় স্বত্র্যকালে দঞ্ল ক্রিয়াই বিশৃগ্বল হইয়া 
থাকে। 

কোন কারণ 'বশত অধিক পরিষাণে রক্রআব হইয়া 
ংপিণ্ডের ক্রিয়া রুদ্ধ হওয়ায় মৃত্র্য হইলে, তাহাকে এনিমিয়া 
(রক্তান্পত ) দ্বারা মৃত্যু কহে। ইহাতে কেবল হ্ৃংপিণ্ডের 
রক্তাস্পত। নিবন্ধন হংপিগ আকুঝ্িত হইতে পারে না। 


চিকিৎনা-তন্ত ব সুত্র) 5১ 


এমতীবস্থায় উক্ত রক্রহীন দেহে শীত্র শীঘ্র ট্যান্সুফিউশন 
(দেহান্তর হইতে রক্তসংক্রোমণ ) দ্বারা রক্ত প্রবেশ করাইতে 
পারিলে জীবন রক্ষা হইতে পারে । এনিমিয় (রক্তাপ্পত। ) 
জনিত ভাবী স্বত্যুর লক্ষণ, যথা;_-ঘুখমণ্ডল ও ওঠ বিবর্ণ, 
শরীর শীতল ও ঘর্থযুক্ত, দৃ্িক্ষীণ, পিউপিল (চক্ষুর কনী- 
নিক) রক্তবিহীন ও বিস্তত, মস্তক ঘূর্ণন, নাড়ী দুর্বল ও 
বিষম রেগবতী এবৎ অত্যপ্প সময়ের মধ্যেই জ্ঞীনাভাঁক 
লক্ষিত হয়। যদি অকস্মাৎ অধিক পরিমাণ রক্তআাব হয়, 
তাঁহ। হইলে বমনোদ্বেগ, বষন, অস্থিরতা হস্ত; ও পদাঁদির 
সঞ্চালন, অনমভাবে স্বাদ প্রশ্বাস, প্রলাপ, হই একবার 
আক্ষেপ এব” পরিশেছে মৃত্য হয় । 

হৃংপিণ্ডে উপঘুক্ত পরিমাণ রক্ত থাকিলেও কখন কখন 
হংপিশ্দ আকু্চিত হইতে না পারাতে মৃত্যু হইয়া থাকে । 
এইন্ধপ অবস্থ। ঘাঁটলে, উত্থাকে এক্ছিনিয়া জনিত মৃত্যু কহে। 
কৌন কৌন বি, বিদ্যুৎ, দেহের কৌন কোন স্থানে বিভ্তত 
মর্টিফিকেশন্‌ পেরিটে নিয়মে উৎকট প্রদাহ বা ওলাউঠ। দ্বার! 
এইরূপ ম্বৃত্ু হইয়া থাকে এইবপ মুক্্যুর বা মাঁরাম্বক 
লক্ষণ, থা ,- শাড়ী ছুর্ধল, জ্রতগীমী, কিন্তু ক্রমে গতি মান্দ্য 
হওয়াতে গতি অনুভনই হয় না এবৎ মাৎদ-পেশী নিতান্ত 
শিথিল হয় ।' কিন্ত যৃত্যুর অব্যবহিত পুর্বে জ্ঞানের অভাক 
বা হাস লক্ষিত হয় না| এই উভয়বিধ মৃত্যুকে সিনকোপ 
(ঘুচ্ছ। ) জনিত স্বত্যু কহে। কিয়ৎপরিষাণে এনিমিয়া এবৎ 
কিয়তপরিমাঁণে এই্থিনিয়া দ্বারাও মৃড্যু হইতে পারে এবং 
ইহাতে উভয়েরই লক্ষণ বর্তমান খাকে। সঃরাচির অনশন 
দ্বার এইদপ মৃত্যু লয় থাকে ! 


5২ ভৈষজ্য-মুক্তীবলী। 


কোনও কারণে কুসুফুমের ক্রিয়ার ব্যতিক্রেষে শ্বান 
প্রশ্বাম রুদ্ধ হইয়! মৃত্যু হইলে, তাঁহাকে দফোকেশন্‌ বা শ্বাস- 
রোধ বা এপুনিয়া জনিত স্বত্যু কহে। অচরাচর ভ্রিবিধ 
কারণে ফুৃফসের ক্রিরা রুদ্ধ হইয়া থাকে । যথা ;-(১) 
অভ্যন্তরে কৌন বস্তু প্রবেশ করিয়া বা বাহিকে কোন বন্তব 
ছারা চাপ পাইর: বাহপথের অবরোধ হইলে মৃত্যু হইতে 
পারে। (২) বক্ষস্ছল কোন গুরু পদার্ঁ দ্বারা নিম্পীড়িত 
হইয়া বিস্তত হইতে না পারিলে, এমন কি অদ্ধমিনিট কাঁলও 
বক্ষংস্থল বিস্তারের প্রতিবন্ধক ঘটিলে ম্্যু হইবাঁর সভীবন! ! 
(৩) খরুষক্কার, ভ্রীকৃনিয়া ছারা বিবাক্তন্ প্রতি কারণ 
বশত শ্বাস প্রশ্থানীয় পেশী মণ্ডলীর ক্রিয়া রুদ্ধ হইলেও ম্বইঃ 
হয়। এপৃনিয়া ছার! তুর লক্ষণ, যথা; শ্বাঘ প্রশ্থাতীয় 
পেশী সয়ুহের হাকুঞ্চন, শাদকৃচ্ছ, মস্তক ঘূর্ণন, কন্রশস্নেস 
বাঁ হাত্ুবোধরহিত্য, আক্ষেপ, হস্ত ও পদাদির অঞভাগের 
কম্পন এব অলশেনে €পশী অণ্ডলীর শিথিলতা । এই 
সবন্ত লক্ষণ উপস্থিত হঈলেও সংপিণ্ডের ক্রিয়া রুদ্ধ হয় না 
এব নাঁড়ীর গতির কোন রূপ বৈলক্ষণ্য দু হয় না! এমতাঁ 
বস্থায় সে পধ্যন্ত হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া একেবারে স্তস্তিত না! হয়, 
সেই পথ্যন্ত রিদনি-টেশন বা. প্রতিজীবন ঘর; এ 1৭ রক্ষা 
করিতে যর করা উচিত। এই প্রণালা মতে মৃত্যু হইবার 
পূর্ব্বে অধিকক্ষণ পর্যন্ত শরারে অপরিষ্ত রক্ত সঞ্ালিভ 
হওয়াতে ফুখমণ্ডল নীলবর্ণ, স্কীত, মস্তকের ও তীবাদেশের 
শির! সকল উচ্চ এবং আইবল্‌ বা অক্ষিগৌলক বৃহিনিউমৃভ 
হইয়া ক্রমে হংপিণ্ডের ক্রিরা ভ্তস্তিত হয়! মব্য হয় । অনেক 
ভুলে শাম প্রশাস রুদ্ধ হইয়া মৃত্যু হইবার সময়ে কৈশিক 


চিকিৎসা-তভু বা শুত্র। ১৩ 


নাঁড়ীর অত্যন্ত নিস্ভেজস্কতা বশতঃ বায়ূপথে অধিক পরিমাণে 
সিক্রিশনর বাঁ প্রশ্রব ও এগৃজুডেশনু সঞ্চিত হওয়াতে ডেথ 
ব্ল্যাটেহ বা ঘড়্ঘড়ে শব শুনিতে পাওয়া যায়। এই শব 
₹পন্ন হইলে রোগা নিশ্যয়ই কাল খ্াঁসে পতিত হইয়া থাকে । 
প্রথমে মন্তিফের ক্রিয়া স্তব্ধ হইয়া মৃত্য হইলে, তাহীকে 
কৌমা (অটৈতন্য) জনিত ্বত্ু কহে। ইহাতে রোগীকে সর্বা- 
গ্নেই জ্ঞানশৃন্য হওয়াতে নিদ্রাভিভূত বলিয়া বোধ হয় ! 
পরে স্পর্শানুভাবকতীর হাঁস, শ্বান প্রশ্বীমের গতিমান্দ্য এবৎ 
শ্বান প্রশ্বাস দীঘ ও খাটো রসু বা শকঘুক্ত হইয়। থাকে । প্রথমে 
শ্বান প্রশ্বাদের এচ্ছিক ক্ষমতা পরে রিফ্রেকুন ক্ষমতার হাস 
হইয়। থাকে, বক্ষো গন্কর বিস্তত হয় না এবৎ এপৃনিয়া 
জনিত মৃত্যুর লক্ষণ সকল প্রকাশ পাইয়া থাকে। 

১০1 ওষধ 1--রোগ প্রতিকারের নিমিভ যে যে দ্রব্য 
এবৎ যে জমন্ত উপাঁয় অবলম্বন করা যাঁয়, তংসমুদয়কে ওষধ 
বলে। ওঁষথ সকল ছিবিধ, ভ্রব্যভূত এবং আদ্রব্যভূত | 
দরব্যভূত ওঁষধ যথা ;-পারদ, গন্ধক, লতা ও পত্র প্রস্ততি 
অদ্রব্যসুত ওবধ যথ! ১ ব্যায়াম ও উপবান প্রভৃতি | 
ভ্রব্যভূত এবধ অমন্ত আবার উৎপভিভেদে তিন প্রকার, 
যথা ১ উদ্ভিজ্জ, খনিজ ও জান্তব। রক্ষ, লতী, ফল ও 
মসুল প্রভৃতি উল্ভিদ জাতীয়, ধাড়ি ও তৎসস্ভুত দ্রব্য সমূহ 
খনিজ এব কন্ত রী ও চন্ম "প্রভৃতি জান্তব | বি বীধ্য- 
ভেদেও তিনভাগে বিভক্ত কর' যাইতে পীরে, যথা ,_তী্ষু- 
বীধ্য, মধ্যবীধ্য ও ম্বছ্বীধ্য ওবগ 1 

১১। ওষধ দ্রব্য শোবিশ হইবার নিয়ম”-- যেমন অস্ত 
ক্বাহ ও বহির্ধাহ নামক €হীতিক নিয়ম দ্বারা একটি তরণ 
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১৪ ভৈবজ্য-মুক্কাবলী । 


পদার্থ পূর্ণ নলের মুখ কোন জান্তব বিল্লী (পর্দ।) দ্বারা 
আবদ্ধ করিয়া তদপেক্ষা গাঢ়তর তরল পদার্থ পুর্ণ অন্য কোন 
পাত্রের উপর স্থাপন করিলে উক্ত পাত্রস্থ গাঁ পদীর্ঘ নল- 
মধ্যস্থ তরল পদার্কে আকর্ষণ করতঃ উভয়ে খিলিত হইয়া 
সমান অবস্থা প্রীপ্ত হয়, তত্রপ কেনি ওঁবধ সেক্ন কিন্ব! 
গীাত্রে মালিশ করিলে রক্তের আকর্ষণ শক্তি দারা উহ! শরীর 
মধ্যে প্রবিষ্ট হইয়া! রক্তের সহিত মিশ্রিত হইয়া থাঁকে। 
কিন্ত ইহা স্মরণ রাখ! কর্তব্য ঘে, রক্তাপেক্ষা তরল শষ 
অন্তবর্বাহ নিয়ঘানুারে যত শীঘ্র রক্রের সহিত মিশ্রিত হয়, 
তদপেক্ষা গাডতর বধ তত শীদ্র শোর্ধিতে্র সহিত যিশ্রিত 
হয় না। ইহার কারণ এই যে, ওষধ অকল রক্তাপেক্ষ, 
গাঢতর হইলে প্রথমতঃ বহির্ধাহ নিয়মানুনারে শোণিতের 
জলীয়ৎশ আকার্ধত হইরা উহার তরলতা সম্পাদন করে, 
তৎপরে উহা রন্তের সহিত মিলিত হয়, সুতরাং পুব্বপেক্ষা 
কিকিৎ অধিক সময় লাগিয়া থাকে । ওষধ ত্রব্য ঈক্তের 
অহিত মিশ্রিত না; হওয়া পধ্যন্ত উহার ক্রিয়। প্রকাশ পায়" 
না। এতন্রিবন্ধন রি ও আযাপিড্‌ প্রস্ততি তরল ওবধের 
ক্রিয়া বাটিক প্রভৃতি গাঢ উসধাপেক্ষা অপ্প নময়ে প্রকাশ 
পাইয়া থাকে। 


দ্বিতীয় অধ্যা়। 


ইটিয়লজি বা কারণতন্ত। 


রোগের লক্ষণ প্রকীশিত হওয়ার পূর্বে যে সকল ঘটনার 
অবশ্য নত্ঘটন হয়, তাহাদিগকে রোগের কারণ বলে । কোন 
কোন স্থলে রৌগের কারণ অতি সহজেই নিণাত হইয়। থাকে । 
যথা ১-চক্ষুতে বালুকীকণা পতিত হইলে কন্জংটাই ভাতে 
প্রদাহ হয়। কিন্তু অনেক স্থলে রোগের সহিত পূর্ব্ব ঘটনা 
পুনঃ পুনঃ দর্শন না করিলে, তাহার প্রকৃত কারণ নিশ্চয় 
করা যাইতে পারে না। বে হেতু অধিকীৎণ স্থলে রোগের 
প্রকৃত কারণের সহিত পুর্ধবর্ভী অন্যান্য ঘটনার ভ্রম হইবার 
অধিকতর সপ্তাবনা ! তন্রিষিভ অভিজ্ঞতা সহকারে পুশ্বীণু- 
পুষ্বারূপে রোগের আঙুল রন্তান্ত অবগত ন। হইলে, ব্যাধির 
প্রকৃত কারণ নিশ্চয় করা সস্তভব যোগ্য নহে! 
কারণ অনেক প্রকার। তন্মধ্যে সাধারণত বাস্ক ও আভ)স্তহ্ 
(অন্তভুত) ভেদে ছুই প্রকার। যে দকল কারণের উৎপত্তি 
বিষয়ে শরীরের সহিত কোন জন্ধন্ধ থাকে না, তাহাদিগকে 
বাস্ধ কারণ কহে। যথা ;--উষ্ণতা, শীতলতা ও অবিশুদ্ধ 
বায় ইত্যাদি। এই কারণের ইত্লাজী নাম একুস্টিন্সিক। 
আর, যে দকল কারণ দেহাভ্)ন্তরে উৎপন্ন ও বদ্ধি প্রাপ্ত হর, 
তাহাদিগকে আত্যন্তর বা অন্তর্ভত কারণ বলে। ইহার 
ইংরেজী নাম ইন্টটুম্সিক। এই গ্রন্থে রোগের কারণ মকল 
প্রিডিস্পৌজিৎ বা! পুর্বববত্তরণ এবৎ একনাইটিং বা উদ্দীপক, 
এই ছুই শ্রেণীতে বিভক্ত করিয়া বর্ণিত হইবে ॥ 


নু ভৈষজ্য- বশর 


পূর্ববন্তী কারণ । -এই ক্টারণ মকল-ণময়ে দহজে নিরীত 

হয় না । মনে কর, রাত্রিকালে কয়েক ব্যক্তি একর একরপ 
দ্রব্য ভোকঙ্ন করিয়াছে, কিন্তু পর দিবস প্রাতঃকালে 
তন্মধ্যে কাহার অজীর্ণ, কাহার শুন কাস, কাহার এপিলেপৃসি 
বা সবগী এবং কাহার কোন পড়াই হয় নাই! এইসপ ঘটনা 
স্থলে আমরা পুবব রাত্রিকীলের ভুক্ত দ্রস্যকে উক্ত রোগের 
কারণ বলিতে পারি না। থে হেতু সকল ব্যক্তির এক 
প্রকার রোগ জন্মে নাই এবং কাহারও বা যুলেই রোগ 
হয় নাই। অতএব উক্ত স্থানে এইরূশ কারণ নিশ্চয় করিয়] 
লইতে হইবে ষে. ষে কয়েকজন পীড়িত হয়, তন্মধ্যে সকলেরই 
আহার করিবার পূর্কে দৈহিক কৌন কিশেন অবস্থা বর্তমান 
ছিল, এ বিশেৰ অবস্থা রোগের প্ুর্ববত্তী কারণ। কিন্তু 
বিশেষ বিবেচনা করিয়া দেখিলে, উহাকে কারণ না বলিয়া 
রোগের এক অংশ বল। উচিত উদ্মাপক কারণ উপস্তিত 
হইলেই এই অবস্থা প্রকাশিত হর । একস্থলে পূব রাত্রির 
ভোঁঙ্গনকে উদ্দাপক কারণ বলিতে পারা যার | পুর্ব 
কারণের বিশে ত নু জানিতে হইলে, ইহা স্মরণ রাখা অতীঘ 
কর্তব্য যে, জাবিত শরাঁরে এক একার স্ব!ভাবিক রোগোপ- 
জাম শাক্তি আছে, চিকিৎনা ব্যতা তগ তন্দারা অনেক স্কালে 
রোগের শান্তি হইয়া থাকে । উক্ত শভিকে ইংরেজী 
বিদৃমেডিক্যাটিকুদ নেচিউরি কহে । যে জবনীশক্তি ছার! 
€দহের নির্মাণ, পরিপোষণ এ রক্ষা হয়,রোগোপশমক শক্তিও 
উহার এক অংশ স্বরূপ বলিতে হইবে । এই শক্তি শরীরের 
সন্ভাপ হদ্ধি করিরা অতিশয় নিত হানি করির। খাকে, 
এই শাভি ছারা আশ্হন বিগলিদ হইয়া চক্র বালুকাকণ। 
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অন্তহিত হয় এবং বমন ও বিরেচন (দীন্ত) বারা অন্ববহ- 
নাড়ীর ইরিটেটিৎ বা উত্তেজক পদার্থ বহির্গত করিয়া দিয়া: 
রোগোৎপাদক শক্তিকে নিঃসারিত করিয়া দের । এই 
রোগোপিশমক শক্তি সকল শরীরে সমান পরিমাণে অবস্থিতি 
করে না। তন্রিবন্ধনই কেহ কেহ অতি সামান্য রোগে উপযুক্ত 
চিকিৎন! চলিলেও উহার হস্ত হইতে পরিত্রাণ পায় না । কেহ 
কেহ বিন। চিকিংমাতেও অতি ঘোরতর ব্যাধি হইতে মুক্তি 
পাইয়া থাকে। 

মহামান্য ডাভাঁর উইলিয়ম সাহেব রোগের পূর্ববর্তী কারণ 
সকলকে এই কয়েক অংশে বিভক্ত করিয়াছেন, ষখা-(১ 
পিতৃ মাতৃ প্রাপ্ত বা কৌলিক দেহ স্বভাব। (২) ধাতু বা 
শরীর-প্রক্তি বা টেম্পেরিমেন্ট | (৩) দৌর্বল্যকর শক্তি। 
(৪) পূর্বপীড়া। (€) বর্তমান পীড়া। (৬) বয়সৃ। (৭). 
লিঙ্গ । (৮) উদ্দীপন বা একুসাইমেন্ট । (৯) ব্যবসার | 

১। পিতৃ মাতৃ প্রীপ্ত বা কৌলিকদেহস্বভাব।--কোৌন কোন 
জাতীর রোগ পিতা মাতার দোঁৰে সন্তানের ঘটিয়া থাকে। 
অর্থাৎ ষদি গর্ভাবস্থায় মাতার কিৎবা জন্মদাঁন কালে পিতার 
অর্শ, ক্ষয়কাঁস, শ্বাম-কাস, অপম্মা বা ম্বগী, উন্মাদ, বাত, 
কুষ্ঠ, উপদংশ বা প্রমেহ প্রতি রোগ বর্তমান থাকে, তাহা 
হইলে উক্ত ব্যাধি সন্তানের হইয়া থাকে! এতগ্তিন্ন সন্তান 
ভূমিষ্ঠ হইলে পরেও যদি ঘ।তার উল্লিখিত রোগ সকলের 
কোন প্রকার রোগ জন্মে, তাহা! হইলেও স্তন্যহ্র্ধের দৌষে 
সন্তানের সেই রোগ হইবার অধিক সম্ভাবনা | পিত! মাতার 
দেহগত রোগ সকল কোন্‌ সময়ে ষে সন্তানদিগকৈ আক্রমণ 
করিবে, ডাহা নিশ্চয় করিয়া বলা সুকঠিন। উহা রোগের 

[ ৩] 
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স্বভাঘের উপর অনেকট! নির্ভর করে) তন্মধ্যে শৈশবা- 
বস্থায় উপদৎশ ও অর্শ; যৌবনের প্রারস্তে ক্ষয়কা* ও প্রমেহ 
ও ম্বশী; পৌটীবস্থায় বাত ও কুষ্ঠ প্রভৃতি এবং বৃদ্ধাবস্থায় 
শাঁস কান ও বাতরোগ প্রকাশ পাইয়। থাকে । চিৎ এক 
বা ছুই পুরুষ অতিক্রম করিয়া "দ্বতীয় বা তৃতীয় পুরুষে রোগ 
প্রকাশ পাইতেও দেখ যায় । | 

২। ধাতু বা শরীর একুতি 1_বাঙ্ক অবয়ব ও শরীরের 
ক্রিয়া বিশেষে ভিন্ন ধাতু অনুমিত হয়। প্রধানত ধাতু চাঁরি- 
পকীর। (১ রক্ষপ্রধান বা স্যাঙ্গুইহ্র টেশ্পেরিখেণ্ট ধাই | (২) 
কফ্প্রধান বা ফ্রেগৃম্যাটিক বা লিষৃফ্য।টিক ধা । (৩) পিত্ত 
প্রধান ব' বিলিয়ফ্‌ ধাতু । (৪) স্সারুপ্রধান বা নার্বস্‌ প্রধান 
থাতু। 

(১) রক্ত প্রধান বা স্ান্থুইন টেম্পেরিমেণ্ট ধাঁ 
ইহাতে শরীর পুষ্ট ও বলবার, পেশী সমূহ দৃঢ়, চক্ষু উজ্জল, 
বর্ণ পরিষ্রুত, ত্বক কোমল ও পাতলা, রক্তবহ! নাড়ী সকল 
স্কুল, শেণিতে রক্তবর্ণের কনীনিকার আধিক্য, নাঁড়ী পূর্ণ ও 
বেগবতাঁ, মুখমণ্ডল প্রকল্প ও চি চঞ্চল হইরা থাকে। এই 
ধাতু বিশিষ্ট প্রাণীর প্রদাহ (জালা) ও রক্তত্রাব প্রকৃতি 
রোগ মচরাঢর জন্মিয়। থাকে। 


(২) কফ প্রধান বা ক্রেমম্যাটিক ধাত্৮- ইহাতে শরীর ও 
পেশী সমৃহ কোমল, তৃকু মলিন, মুখমণ্ডল নিস্ডেজ ও নিষ্রুভ, 
ওষ্ঠ স্কুল, রক্তবহা৷ নাড়ী সকল সুক্ষ, রক্তের গতি মন্দ ও নাড়ী 
ক্ষুদ্র হইয়া খাকে। সুতরাং ককপ্রধান ধাতু রক্ত প্রধান ধাতুর 
সম্পূর্ণ বিপরীত । কফপ্রধান ব্যক্তির মেদ বৃদ্ধি হয় এবৎ 
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শ্বা-কান, শোথ, উদর ও বাতরক্ত প্রভৃতি রোগ মচরাচর 
জন্মিয়া থাকে । 

(৩ পিভপ্রধান বা বিলিয়ন ধাতু; ইহাতে পেশীদমহ 
অপ্প কঠিন ও অপ্প স্কুল, বর্ণ কৃ, প্ররুতি অপ্রফুল্প, রক্তবহা, 
নাড়ী কল স্থুল, ত্বকের নিন্স্থ শিরা সকল স্পট লক্ষিত হয়, 
এবং নাড়ী পুর্ণ ও কঠিন। পিক্তপ্রধান ব্যক্তিগণ অধিকক্ষণ 
শারীরিক বা মাঁননিক পরিশ্রম করিতে অসমর্থ হয়; অপৰু, 
উহাদের পাকযন্থের রোগ ও পিজনিত ব্যাধি হইবার অধিক 
অভ্ভাবন|। 

(8) নায় প্রধান ধাতু; -্াযুগ্রধান ব্যক্তিদিগের মাংস-পেশী 
শ্রন্ষম, কোমল ও শীর্ণ এবৎ স্বভাব চঞ্চল, মাঁড়ী সুক্ষ, ক্রুত- 
গামী ও তীব্রগতি হইয়। থাকে; ইক্দ্রিয়সকল অতিতীষ্ষু এবং 
অত্যপ্প কারণেই উদ্দীপ্ু হইয়া উঠে। ইহাতে হিষ্টিরির! 
ও ম্বগী প্রস্ততি সায় সন্বন্ধীর রোগ জন্মিয়। থাকে । 


উল্লিখিত প্রকার ধাতু প্রা এক এক ব্ক্তিতে স্বতন্ত্র 
স্বতন্ত্র দেখিতে পায় যায় না। সচরাচর এব ব্যক্তি ছুই 
তিন ধাতু বিশিষ্ট হইয়া থাকে । উক্ত চারিপ্রকার ধা 
ব্যতীত বিভিন্ন কারণ বশত মানব বিবিধপ্রকীর রোগ গ্রস্ত 
হইয়। থাকে। উহাকে সাধারণত ডায়াখিসিমূ কহে। পরি- 
ফার গৌরবর্ণ, উৎরুষ্ট কেশ, নীলবর্ণ চক্ষু ও উপরের ও্ঠ 
স্কুল ইত্যাদি লক্ষণংক্ত ব্যক্তিদিগের সচরাচর স্ংফুলা হইয়। 
থাকে, এজন্য উহাঁদিগকে স্ভফুল। ডায়াথিসিফ বিশিষ্ট বল! 
বার। উল্লিখিত লক্ষণাক্রীন্ত বাক্তির সহিত উপরের পুষ্ট 
পাতল! থাকিলে তাহা? ক্ষধল্ান ইইবার নস্তাবুনা ! 
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৩। দৌর্বল্যকর শক্তি ?_-ভারতবর্ষের অধিকাঁশ লৌকে- 
রই এই কারণে রোগ জঙন্মিয়া থাকে। দৌর্ধল্যকর কারণ 
অনেক প্রকার 1 থা; 


(১) অনম্পুর্পরিপৌবণ্--প্রাযই আহার ভ্্রব্যের 

অপ্পতা, উহার গুণের তারতম্য ও পরিপাক শক্তির হস 
হইলে শরীর সম্পূর্ণ রূপে পরিপোবণ হইতে পারে না। 
যাত্রাধিক ভোজনেও জম্যক পরিপাক কার্যের ব্যাঘাত 
হওয়াতে উদরাষর উপস্থিত হইয়া! পৌষণ শক্তির হানি করিতে 
পারে। তুক্তদ্রব্য দ্বার শরীরের ছুইটি উদ্দেশ্য সংলাধিত 
হয়, যথা শরীর-পোষণ ও দেহের টি সন্তাপ-রক্ষণ। 
এই নিমিভ আহার দ্রব্যের সহযোগে উপযুক্ত পরিমাণে নাই- 
টোজেন্‌ ও কারন পদার্থ থাকা আবশ্যক | উক্ত পদার্ঘছয়ের 
পরিমাণের তারতম্য ঘটলেও শরারের যথারীতি পরিপোষ ণ 
হয় না। 

(২) অবিশুদ্ধ বায়ু;--নানা প্রকার দূধিত পদার্থের অংশ 
বায়ুর সহিত বাস্পরূপে শরীরে প্রবিষ্ট হইরা রক্ত দুবিত করে 
এবং বিবিধ প্রকার রোগ উৎপাদন করিয়া থাকে। বায়ুর 
স্বাভাবিক কার্কনিক আযাপিডের পরিমাণের আধিক্য হইলেও 
অনেক অনিষ্ট সংঘটিত হয়। এমন কি, শতভাগের চারি 
কি পাঁচ ভাগ কার্ধনিক্‌ আ্যাসিছ্যুক্ত বায়ু দীর্ঘকীল সেবন 
করিলে স্ৃত্যু পর্য্যন্ত ঘটিতে পারে। দুবিত বায়ু সেবনে মহা- 
মারী, টাইফমৃদ্, স্কার্লেট স্বর ও হাম প্রভৃতি বিবিধ রোগ 
জন্মে এবং উহাদ্বার৷ শরীর ক্রমে দুর্বল হইলে সমস্ত রোগই 


প্রবল হইয়। থাকে রা 
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(৩ অধিক পরিষীণে শীরীরিক ও মানসিক পরিশ্রম 
শরীর ও ঘন সুস্থ রাখিবাঁর নিমিত্ত কিয় পরিমাণে শারীরিক ও 
মানসিক পরিশ্রম করা আবশ্যক। কিন্তু সেই পরিশ্রম 
অধিক পরিষাশে করিলে শারীরিক ও মানসিক রোগ উৎপন্ন 
হইতে পারে। শারীরিক পরিশ্রমীর উদাহরণ যথা) প্রেস" 
ম্যান। মানসিক পরিশ্রধীর উদারণ যথা;-উককীল বাস্কুল- 
ছাত্র । ূ 

(8) শ্রম বিমুখতা;-_নিতীন্ত পরিশ্রম বর্জিত হইয়৷ অলস- 
ভাঁবাঁপন্ন হইলে শরীরের আভ্যন্তরিক ক্রিয়' সকল নুসম্পন্ন না 
হওয়াতে হস্ত পদাঁদি শীতল, ত্বক্‌ শুষ্ক, লিভারের (যক্কতের ) 
ক্রিয়া মান্দ্য অর্থাৎ অগ্নিমান্দ্য, অজীর্ণ, কোষ্ঠবদ্ধ প্রভৃতি রোগ 
জন্সিয়। থাকে । 

(৫) দীর্ঘকাল স্থারী উঞ্ণতা)-উক্চতাঁর আধিক্যে শরার 
দুর্বল, মাংসপেশী শিথিল, সতপিগ্ড ও ধমনী বলহীন, অতি- 
রিক্ত ঘর ও ফুবৃফুমের ক্রিয়া বন্ধি হয়| রক্ছের জলীয়াংশের 
হান এবং কার্বন ও হাইডেোছেনের ্থ্যনতা ঘটলে রষ্ত 
দুবিত ও যক্কৎ উত্তেজিত হইয়া পিভবদ্ি, কুক্তামাশর, গুলা 
উঠা প্রভৃতি পিম্জনিত নানা প্রকার রোগ জন্মিতে পারে। 
অপর, সহদ! উষ্ণতার লাধবের পর শরীরে শৈত্য লাগিলে 
ধর্ম অবরুদ্ধ হইয়া আত্যন্তরিক যন্ত্রে কণ্জেশ্চন্‌ হয়; তন্নিবন্ধন 
শ্ীম্বকালের শেষে পোট্যান্দ পিমূটেমে প্রায় রক্তীবরোধত। 
যটয়! থাকে। 

(৬) দীর্ঘকালস্থায়ী শীতলতা; অল্প শৈত্যে পেশীর 
তেজ ও স্বাভাবিক শঞ্ডির বৃদ্ধি হয়। কিন্তু গাত্রে অধিক 
পরিমাণে শীত লাগিলে ত্বকের নিম্বন্ছ কৈশিক নাঁড়ী সঙ্কৌ- 
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চিত হওয়াতে আভ্যন্তরিক যন্ত্র নকলে শোণিত-দঞ্চলন ত্িয়! 
রুদ্ধ হইয়া যাইতে পাঁরে। শীতপ্রধান প্রদেশে শীতকালের 
শেবভাঁগে কখন কখন অধিক পরিমাণে ষড়ক এবৎ টাইফএন্দূ 
ভর হইতে দেখা যাঁয়। যাহারা শীত নিবারণৌপযোগী উক্, 
বস্ত্র সংগ্রহ করিতে অনমর্থ হয়, তাহাদিগের মধ্যেই উল্ভিখিত 
রোগের প্রাছূর্ভীব লক্ষিত হয় । 

(৭) মনোৌভঙ্গ এবং মনের নিস্তেজস্কত1)- ভয়, শোক ও 
নৈরাশ্য প্রভৃতি ষনেভঙ্গের কারণ । এইরূপ দেখা গিয়াছে, 
যে প্রদেশে ঘোরতর ওলাউঠা দ্বার! ঘড়ক উপস্থিত হইয়াছে, 
সেই প্রদেশস্থ জনগণ দেশান্তরে মাইয়াও উল্লিখিত রৌগ হইতে 
পরিত্রাণ পায় নাই। পক্ষান্তরে কেবল সাহস বলে অনেকে 
আসন্য়ত্্যুর হস্ত হইতেও পরিত্রাণ পাউয়াছে । কেবল যাঁল- 
নিক উদ্বেগ বশতই স্বাভাবিক অবস্থা অপেক্ষা অধিক পরি- 
মাঁণে টিশুর গং হইয়! শরীর দুর্বল হইলে নান! প্রকার 
রোগ উৎপন্ধ হইয়া থাকে । 

(৮) অধিক ব! পুন পুনঃ কোন ইব্যাকিউএশন বা লমুৎ- 
দর্গ নিঃসরণ;অধিক পরিমাণে রক্তআব হইলে শরীর ছূর্ববল 
হইয়া থাকে। স্বাভাবিক সমুতসর্গগ অধিক পরিমাণে নিঃসুত 
হইলে দেহ চুর্বল হইয়া রোগ প্রবল হয়। অধিক পরিমাণে 
শুক্রক্ষয়, লিউকোরিয়া বা'শেত প্রদর, উদরাময়, ও বিস্ত ত ক্ষত 
হইতে পৃজনির্গম ইত্যাদি ইহার দৃষ্টান্ত । 

৪। পূর্ববপীড়া ।--কৌনও রোগে শরীর ছুব্বল হইয়া 
পড়িলে নকল রোগই প্রবল হয় এবং এক রো(গদ্বারা অন্য 
রোগ উৎপন্ন হইয়া থাকে । যথা; জ্বররোগ হইতে রক্তপিশ্ত 
এবং ভর গ রাক্তপিভ হইতে কয় রোগ উৎপন্ন হইতে দেখা 
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যায়। অপর কতক গুলি এমন রোগ আছে, তাহারা একবার 
হইলে পুনবর্বার হইবার অধিক নম্তাবনা। যথা গ্রুপ, 
কোরিয়া, ম্বগী ও হিস্টিরিয়া প্রভৃতি । এই নকল রোগে কোন 
কোন স্থানের নির্বাণ ক্রিয়ার পরিবর্তন হওয়াতে এ নকল 
স্থানে পুনর্ব্ধীর বিকার হইয়া থাকে। ইত্যাদিস্থলে এই নিয়ম 
অবলম্বন করিতে হর । কারণের ধসে কার্য্ের ধ্বংস হইয়া 
থাকে, সথ প্রস্থলত দীপকে নির্ধাণ করিতে হইলে, আধার" 
স্থিত তৈল কেলিয়া দিলে বেষন দীপ আপনা হইতে 
নির্বাপিত হয়, তেমন রোগের কারণ ধন হইলে রোগ 
আপন হইতেই প্রশমিত হইয়া খাঁকে | যথা স্বর ও উদর 
ময় প্র্ভৃতি রৌগের কারণ অপরিষিত স্সান ও আহার । এ 
সান ও আহীর বন্ধ করিলেই জ্বর ও উদারাময় প্রশঘিত হইয়া 
থাকে। আর এক জাতীয় রোগ আছে, তাহাদের চিকিং- 
সাদ্বারা প্রথমতঃ উপশম হইলেও পড়ার কারণ বর্তমান 
থাকাতে পুনর্ধার উহা! প্রকাশ পায়। যেমন গাঁউটু এবহৎ 
বাতরোগ। 

₹ | বর্তমানপীঁড়া ।--শরীরে কোন রোগ অপ্রকাশিত 
থকিলেও অন্য রোগ হইবার অস্তাবনা । বথা)-্বংপিণ্ডের 
রোগ থাকিলে ধমনী ও শিরা সকল অতিরিক্ত রক্ত পূর্ণ ফুসু- 
ফুনে, বকতে ও মস্তিফ্ষে নান! প্রকীরু ব্যাধি উৎপাদন করিতে 
পারে। 

৬। বয়স ।--একমাত্র বয়ংক্রমের বিষয় বা করিলে 
উহাকে রোগের পূর্ধবর্তী কারণ বলিয়া গণ্য কর! যাইতে 
পারেনা । কিন্তু কোন কৌন বয়মে শরীর বিশেষ বিশেষ 
কোগাক্তান্ত এবৎ কদ্ধাবস্তায় শরীরের নালা স্থানের নিশ্বাণের 
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পরিবর্তন হইয়া থাকে। তন্নিবন্ধন বরক্রুম রোগের পূর্ববর্তী 
কারণ বলিয়া গণ্য হয়। তুমি হইবার পর ক্ষণেই ফুসু- 
ফুসের ক্রিয়া সম্যক রূপে বম্পীদিত না হওরায় দেহের স্বাভা- 
বিক সন্তাপ রক্ষার নিমিত্ত বাহ উষ্ণতার আবশ্যক | এই 
অবস্থায় শরীরের ভিন্ন ভিন্ন অংশ এবং ক্রিরা' সমু অতি 
শীঘ্র শীঘ্র বর্ধিত হওয়াতে পাকযন্তু, গ্রস্থিমগুলি, অস্থি এবৎ 
মস্তিষ্কের পীড়া হইয়া! থাঁকে। এমন কি শীতপ্রধান দেশে অতি 
স্বাস্থ্যপ্রদস্থানেও এক বংনর বয়স্ক শিশুদিগের এক শত 
জনের মধ্যে পঁচিশ জনের মৃত্য ঘটে। প্রথম ( অস্থায়ী ) 
দস্কোন্গামের পর, পাতি আট বংনূর বয়ষ্‌ অবধি ক্রমশঃ জীবনী 
শক্তির আতিসঙ্ব এবং রম্ত সশলন ও স্বায়ুমণ্ডলীর অতি- 
রিক্ত উদ্দীপন হওয়াতে প্রদাহ, স্বর ও ইবরপৃটিব্‌ বা! স্ফোটক- 
জনক রোগের আধিক্য লক্ষিত হয়। এই বয়সে প্রদাঁ- 
হিক রোগের লিম্প সংযত এবং প্লৈম্মিক ঝিল্লির উপর কৃত্রিম 
বিল্লি নির্িত হইয়া খাকে। দ্বিতীয়বার দন্তোদ্গমের সময় 
হইতে যৌবনাবস্থার প্রারস্তাবধি জীবনের সব্বাপেক্ষা সুস্থী- 
বস্থা বলিতে হইবে; এই সময়ে দেহে ইরপৃটিব্‌ বা স্ফোটক- 
জনক রৌগের আধিক্য এবং অনেক স্থলে নাসিকা হইতে 
রক্তআীব হইয়া থাকে। এই বয়সে স্ত্রীলোকদিগের শরীর 
রক্তাপ্পতার জন্য ছুর্বল হইলে অথবা ক্লোরওমিসূ ও হিফি- 
রিয়া রোগঘারা আক্রান্ত হইতে থাকিলে জরায়ুর ক্রিয়ার 
ব্যতিক্রম ঘটিয়া থাকে । 

যৌবনাবস্থার প্রারস্ত হইডে চব্বিশ পঁচিশ বৎসর বয়স 
পর্য্যন্ত শরীর বিশেষ রূপে রক্তত্রাব, ক্ষয়কাস, স্কুফুলা ও 
পাকদন্তরলন্বন্বীয় নান! প্রকার রোগ দ্বারা আক্রান্ত হওয়াতে 


ই/টয়ল্ি বাঁ কারণতত্বু! হ্ঃ 


এ অধয়কে সর্বাপেক্ষা অনিষ্ট জনক বলিয়া গণ্য করিতে 
হয়! 

দেহ পৃর্ণায়তন প্রাপ্ত হইলে গ্রত্যেক যন্ত্র ক্রিয়া সমূহ 
সমভাবে নির্ববাহিত হওয়াতে কয়েক বৎসর পর্য্যন্ত শরীর 
কোন রূপ বিশেষ রোগ দ্বারা আক্রান্ত হয় না । স্ত্রীলোকের 
৪৬ হইতে ০ বৎসর বয়১ক্রম পর্য্যন্ত অর্থাৎ খু বন্ধ হইবার 
সময়ে উপাদান যন্ত্র সবন্ধীয় রোগ অধিকতর দ্রেখা সায় । 
স্ত্রী পুরুষ উভয়েরই ০ বমর বয়ংক্রম হইতে জীবনী শক্তির 
হাস ও দৈহিক ক্রিয়া সমূহের ব্যতিক্রম হওয়াতে টিশুর অপ- 
ফুষ্টতা এবৎ মস্তিষ্ক, পি শু, পআব যন্ত্র ও উপাদান যন্ত্রে 
রোগ হইতে আরম্ত হয়। ক্রমে বার্ধক্য অবস্থায় স্পর্শানুভব, 
স্মরণ্ণশঞ্জি ও পেসীর দ্রিয়ার হাস হইতে থাকে । এতভিন্ন 
দেহ ও যক্তিচ্দের কোষলতা এপোপ্লেকুদি পক্ষাধাত গু 
পাঁথরি প্রভৃতি রোগ উৎপন্ন হর । 

৭। লিঙ্গ; স্্বী ও পুরুষ উভয় জাতির গেহ পরুতি 
লমান নহে। এই-বৈশম্য সুস্থ এবং রুগ্ন উভয় অবস্থাতেই প্রকাশ 
পায়। পুরুষের শরীর দৃঢ নির্থাণ ও বলবন্ত প্রযুক্ত রক্তআঁৰ 
ও প্রদাহ রোগাধিক্য হয়, স্ী জাতির স্পর্শান্ুভাবকতা অধিক 
এবৎ দেহ-নিশ্বীণ কোমল বলিয়া উহাদের শরীরে ন্সাহুবীয় 
রোগের আধিক্য লক্ষিত হয়, এবৎ উহাদের প্রায় নকল 
রোগেই এছ্ছেনিক বা হুূর্বলাবস্থা প্রকাশ পাইয়া থাকে । 

ষে নকল কারণে সচরাচর পুরুষের প্রদাহিক রোগ জন্মে, 
দ্রীলেকের নেই সকল কারণে কেবল কৌন কোন যন্ত্রের 
ক্রিয়ার পরিবর্তন ঘটয়া থাকে । যথা, অনেক স্থানে স্ত্রী 
লোকের শরীরে বাতরোগ প্রচ্ছন্নভাবে থাকিয়া . অজীর্প, 
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স্বংকম্প, নিউর্যালুজিয়া ও জরাযুর ক্রিয়ার ব্যতিক্রম ঘাঁটিতে 
দেখা ষায়। যৌবনাবস্থায় প্রারস্ত হইতে প্রৌড়াবস্থা পর্য্যন্ত 
জরায়ুতে পিমৃপ্যাথেটিক ক্রিয়ায় কেন্দ্র বলিয়া গণ্য করিতে 
হয়। এই সময়ে নিয়মিত রূপে রক্ত নিঃসরণ (রঙ্ণেনিঃনরণ) 
না হইলে নানা প্রকার রোগ উৎপন্ন হইয়। থাকে । কোন কৌন 
জ্ীলোকের প্রথম খু হইবার পর রক্তাপ্পতা কোরিয়া ও 
হিবডিরিয়া প্রভৃতি রোগ জন্মে। নিয়মিত সময়ে গর্ভ হইলে 
প্রায় সকল স্্রীলেকেরই স্বাস্থ্যবর্ধন হয় এবং স্বাভংবিক 
রজওক্রিয়া রুদ্ধ হইবার সময়ে জরায়ু ও স্তনের পুরাতন প্রাদা- 
রে রোগ, ক্যান্নার এবং কোলন ও রেকুটম সস্বন্ধীয় রোগা- 
ধক্য হইয়া থাকে । 

৮। উদ্দীপন 1__শরীর অত্যন্ত তেজস্কর হইলেও রোগ 
জন্মিয়া থাকে। অধিক পরিমাণে পুষ্টিকর দ্রব্য ভোজন 
করিরা উপযুক্ত রূপ পরিশ্রম না করিলে শরীরে রক্তাধিক্য 
হওয়ায়, জ্বর প্রভৃতি রোগ হইবার সম্ত।বনা, এই উদ্দীপন 
পরযুক্তই পরিশ্রমের পর মান পেশীর রোগ মুত্র কীরক ওষ 
মেবনের পর মূত্র পিণ্ডের রোগ, বিরেচক ওষধ সেবনান্তর 
অন্ত্রের রোগ, মানসিক চিন্তার পর মন্তি্ের পীড়া জন্বিতে 
দেখ! যাঁয়। 

৯। ব্যবনায় |--ব্যবসার বিশেনে অপ্প বা অধিক 
পরিশ্রম, মানসিক চিন্তা, কুক্তভাবে বা দণ্ডায়মান অবস্থায় 
অধিক্ষণ অবস্থান, শরীরে অধিক শীতলতা বা উষ্ণতার সংযোগ 
প্রভৃতি কারণে নানাবিধ রোগ জন্মিয়া থাকে। তন্রিবন্ধন 
ব্যবনায় রোগের পূর্বববন্তী কারণ বলিয়। পরিগণিত হইয়াছে । 
ঘটিকা মন্ত্র নির্ঘাতিদিগের নবর্বদ। মন্তক অবনত করিয়া থাকিতে 


ইটিয়লজি বা কাঁরণতত্ব। ২ 


হয় বলিয়া শিরংপীড়া, এবং পাছুকা নির্মাতা, স্বর্ণকার ও 
স্থচীজীবিদিগের সর্বদা নুক্সভাবে থাকিতে হয় বলিয়া উহা” 
দিগের ইন্টেস্টাইন্‌ বা! অন্ত্রের রোগ জন্মিয়া থাকে! 

রৌগের উদ্দীপক কারণকে প্রধানতঃ ছুই শ্রেণীতে বিভক্ত 
কর! যাইতে পারে । যথা--বিজ্ঞেয় কারণ ও অবিজ্ঞেয় কারণ। 
বিজ্ঞেয় কারণ আবার দশভাগে বিভক্ত হয় 1 যথা1--১ মিক্যা- 
নিক্যাল্‌ ইন্জুরি বা যাঞ্সিক অপকার || (২) কেমিক্যাল ইনজুরি 
বা রাসায়নিক অপকার | (৩) অযোগ্য পান ভোজন || (৪) 
অতিরিক্ত মাঁনসিক চিন্তা ! (৫) অতিরিক্ত শারীরিক পরিশ্রম ॥ 
(৬) অতিরিক্ত ইব্যাকুএএন্‌ বা সমুৎ্পর্ণ । (৭) সমুৎসর্ণের 
স্বপ্পতা বা অবরোধ । (৮) বায়ুর পরিবর্তন | (৯) অপরিষ্ত 
দেহ এবং বায়ু সঞ্চালনের অভাব। (১০) প্যারানাইটসু 
ব! পরাঙ্গপুট । 

অবিজ্ঞেয় কারণ সাতভাগে বিভক্ত | ঘথা--১। প্যালু 
ড্যালু ম্যালেরিরা । (২) এনিম্যাল ব। দৈহিক ম্যাঁলেরিস্লা ৷ (৩) 
বিশেষ বিশে পীড়ার বিষ । (8) এগ্ডেমিকু ইন্ফু এফ্ফ ঝ। 
স্থানিক শক্তি । (৫) এশিডেমিক ইনফ্র,এন্স বা মারক শক্তি ॥ 
(৬) প্যাণ্ডেমিক ইনক্র এব্‌স ঝ বিশ্বব্যাপী শক্তি । (9) ইন 
ফেকৃশস্‌ এবং কণ্টেজিয়স্‌ ও পয়জন বাঁ সংক্রামক কিছ স্পর্শা- 
ক্রামক বিষ। 

বিজ্ঞ কারণ 1 

১। যান্ধিক 'মপকীর ।-ষে নকল যাস্তিক অপকার 
হইতে রোৌগ উৎপন্ন হয়, তাহারা অসংখ্য। সুৃতরাৎ এস্বলে 
উহাদের ছুই একাঁট উদাহরণ স্বরূপ দেখাইয়ী নিরস্ত থাক! 
যাউক। খা ব্যাঁডায় বা মূ্াশয়ে জাঘাত লাগিলে মুছরোধ, 


২৮ ৈবজীঁ-মুক্তশবলী 


পিক্ত-প্রণালীতে গলফ্টোন্ন বা পিত্তণিলা আবদ্ধ হইলে এ 
স্থানের এরদাহ, পিভাবরোধ এবং দুঢবন্ধন দ্বারা বস্ত্রাদি পরি- 
ধান করিলে অজীর্ণ ও কোৌঁষ্ঠ বন্ধ প্রস্ৃতি যান্ত্রিক রোগ 
উৎপন্ন হইয়া থাঁকে। 

২1 রাসায়নিক অপকার 1--যান্ত্রিক অপকারের ন্যায় 
এই কারণের সংখ্যাও অধিক 1 যে সকল পদার্থ শরীরে সংলগ্ন 
হইয়া অথবা দেহাভ্যন্তরে প্রবিষ্ট হইয়া রাসায়নিক পরিবর্তন 
ছার রোগ উৎপাদন করে, তাহারা এই শ্রেণীর অন্তর্থত। 
সাধারণত রাসায়নিক অপকারকে চারি শ্রেণীতে বিভক্ত করা 
যায়। (১) স্থানিক উত্তেজক পদার্থ । যথা_জলমিশ্রিত দ্রীবক 
ও আযালক্যালাই বা ক্ষার | (২) ক্ষত কারক পদার্থ । যথা 
নিজর্জল দ্রাবক পদার্ধ ও ক্ষার এবং আইওডিন ইত্যাদি 1 (৩) 
বিগলনকর পদার্থ । যখা-_ ইএক্ট বা সুরামণ্ড দৈহিক পদার্থের 
নহত মিশ্রিত হওয়ীতে কারযেনটেনস্ছারা রোগের উৎপতি। 
(৪) রাঁদায়নিক পরিবর্ভক পদার্থ । যথা--পাঁকাশয়ে অল্লা- 
ধিক্য;ঃ এই সকল পদার্থ দ্বারা পরিপাক এমিমিলেসন ব! 
সমীকরণ এবং সিক্রাদন্‌ বা আব ক্রিয়ার পরিবর্তন নিবন্ধন 
নান! প্রকার রোগ জন্বিয়া থাকে। 

৩। অযোগ্য পান ও ভোজন ।- আহার দ্রব্য চারি 
শ্রেণীতে বিভক্ত কর। যাইতে পারে, যথ--(১) নাইট্রো- 
জিন্দূ ; ইহাদ্বারা দেহের পরিপোষণ হয় | (২) কার্বনেশসূ ৮ 
ইহাদ্ার1 স্বাভাবিক মন্তাপ রক্ষা হর। (৩) ওলিএজিনজ বা 
তৈলাক্ত ক্ত; ইহাদ্ারাঞ দেহের না রক্ষা হয় এবৎ কিয়ৎ 
পরিমাণে নাইট্রোজিনসূ পাকে সমীকরণ কার্যে সাহায্য 
করে! (৪) লব্ণ। ভা দেহের শশ্থি সকল নির্শিত 
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হয়; .ষে পরিমাণ আহারদ্রব্যের সহিভ এই কয়েক প্রকার 
পদার্থ থাকিলে স্বাস্থ্যরক্ষা হয়, তাহার তারতম্য হইলেই 
রোগ জন্বিবার সম্ভাবনা । ডাক্তার ক্লুটসন্‌ কহেন আহার 
দ্রব্যের সহিত লচরাচর তিন ভাগ কার্বনেশনূ এক ভাগ 
নাইট্োজিনসূ পদার্থ থাকা উচিত। কার্বনেশস. পদার্থের 
অপ্পতা৷ ঘটলে নাইট্বেজিনন. পদীর্ঘ দ্বারা কিঞ্িৎ পরিমাণে 
অপ্পকাঁলের জন্য উহার ক্ষিতিপূরণ করা যাইতে পারে, কিন্তু 
কার্বনেশদ্‌ পদার্ঘঘার। ন[ইটোোজিনস্‌ পদার্থের কাধ্য সুনপন্ন 
হইতে পারে না। সুস্থাবস্থায় শারীরিক ও মানসিক পরিশ্রমের 
বিশেষে আহারদ্রব্যের পরিমাণের ও গুণের তারতম্য হওয়। 
আবশ্যক। কোন কোন খাদ্য দ্রব্যের যধ্যে উন্লিখিত পদার্থ 
সকলই যথোপযক্ত পরিমাণে থাকায় কেবল উহাদ্বারাই 
জীবনরক্ষা হইতে পারে । যথা-রুট ও ছুপ্ধ। একমাত্র এই 
দুই পদার্থ আহার করিয়া অনেক দিবসাবধি সুস্থাবস্থায় থাক। 
যীয়। কিন্তু অধিক কাল পর্যন্ত একরপ দ্রব্য মেবন করিলে 
ক্রমে আহারে অব্ুচি হওয়াতে রোগ জন্মিবার সস্তা- 
বলা। সুস্থীবন্থায় শরীর ব্রক্ষা করিতে হইলে কিঞ্চিৎ পরি- 
মাণে উদভিজ্ঞ এবং কিরৎ পরিমাণে মাংস আহার বরা 
কর্তব্য । কিন্তু অধিক পরিমাণে মাৎদাহার করিলে, বিশে” 
বতঃ উহার সহিত শারীরিক পরিশ্রম না করিলে বাজ, 
গাউট, গর্ণনিয়। আপোপ্লেক্মদি এবং প্রদাহ প্রভৃতি রোগা 
ক্রোন্ত হইতে হয়। একমাত্র উদ্ভিজ্জ আহারে কাল যাপন 
করিলেও শরীর ছুর্বল ও ছুর্ধলতা জনিত নান; প্রকার 
রোগোংপন্ন হইয়া থাকে । কিবিঘ্ পরিমাণে উদ্ভিজ্জাদি 
ভোক্ষন নাকরিলে শরীর নানা প্রকার রোগাজ্রান্ত হয় 
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এবৎ মাস আহার পরিত্যাগ করিলেও শরীর ও মন নিস্তেজ 
হইয়া পড়ে । 


অপ্রচুর আহার ; -নম্পুর্ণ অনশনে সচরাচর হাটি দশ 
দিবদের মধ্যে মনুষ্যের জীবন নষ্ট হয়। অনাহারে প্রথমতঃ 
শরীর শীর্ণ, মুখমগুল মলিন, পেশী অযু ছু্বল এবং নাড়ী 
ক্ষীণ হয়, কিন্তু পরে নাঁড়ী দ্রতগাী, প্রলাপ, কখন কখন 
হংকম্প ও শিরঃপীড়া হইয়! থাকে । এতভিন্ন পর্বভেদ (সন্ধি 
স্থানে ভগ্নবৎ বেদম? ), অস্ত্র বেদনা, কাস, যুখশোব, ক্ষুধানাশ, 
অরুচি, পিপালা, দর্শন ৬ শুবণ ৮6৪ র ভ্রর্থলতী, চিভচাঞ্চল্য, 
হিকা, শ্বার,কর্ণে ভে তো শব, মে হ. শরীর ও অগ্নির ছুর্বলতা 
হইয়া থাকে । এইর-প ক্রমে স্বাভাবিক সন্তাপের হাস হইয়! 
ক্ষুধাতুর ব্যক্তির মোহ আনিয়। উপস্থিত হয়। পরিশেষে 
এই যোহই চিরমোহে পরিণত হইয়া থাকে । আহার ক্রমশঃ 
অস্প হইলে প্রথমাবস্ায় ক্পুধার যন্থণা খাকে না; পরিশেষে 
এককালে আহারাভিলাৰ নষ্ট হয়। কিছুদিন অপ্পীহারে 
থাকিলে প্রথমে স্সারুমণ্ডলের ক্রিয়ার ব্যতিঞ্রম হইয়। বুদ্ধি- 
বি, ধর্মপ্ররভি এবং স্মরণশক্তি হাঃ হইয়া থাকে । ক্রমে 
দার্ববাঙ্গিক স্পর্শানবভাবকতার হাস, অপ্প বা! বিমা পরিশ্রু 
শ্রমবোধ, সর্ধদা আলম্তা ও চিভচাঞ্চল্য প্রভৃতি লক্ষণদ্বার! 
অন্তিক্ষের বিকলত 1 প্রাপ্ত হয়] রোগা রী কোন শব্ 
শুনিয়া বা সামান্য কারণে চকিত হইয়া উঠে, ক্রমশঃ মস্তক 
ুর্ন, ক্ষীণ দৃষ্তি, প্রলাপ এবং অচৈনতন্য € দীর্ষশ্বান উপস্থিত 
হইয়া মানব লীলা লন্থরণ করিয়া থাকে । ছুর্ভাগ্য বশতঃ 
ভারতে ব্হুমখ্যক দরিডুলোকের অননান জন্য এইরূপ মৃত্য 
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দেখিতে পাওয়া যায় এবৎ অনেকের অর্থ্যানিক বা যান্ত্রিক 
রোগ সকল এই কারণ বশতই ঘটিয়া থাকে । 

আহার দ্রব্যের তারতম্য |;_ ভক্ষ দ্রব্যের সহিত কুপথ্য 
এবৎ উহার কার্বনেশযূ ব! নাইটোজিনস্‌ পদার্থের পরিমাণের 
হ্যনতা। এই উভয়বিধ কারণে ভক্ষ্যদ্রব্যের গুণের তারতম্য 
ঘটয়া থাকে। অগ্রিক উত্তেজক মশলা, লবণ, আচার এবৎ 
নানা প্রকার বিষ কুপথ্য মধ্যে গণ্য করা যাইতে পারে; 
অস্প পরিমাণ মশলা, আচার ও লবণাদি উপাদেয় সামত্রী। 
কারণ উহাদের দ্বারা পরিপাক শগ্ছি বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইয়া থাকে। 
কিন্তু উহাদের পরিষাণের আধিক্য ঘাঁটলে পাকাশয়ে এবৎ 
যরুতে ঈরিটেশন্‌ ব। উত্তেজক হইয়া! সকল যন্ত্রের রক্তাবরোধ 
এবং প্রদাহ জন্মিবার সম্ভাবনা । প্রার সকল স্থানেই দরিদ্র 
লোকদিপ্ধের আহারদ্রব্যে অশ্প পুর্টিকারক পদার্থ থাকায় 
উহাদের নানা প্রকার রোগ জন্মিরা থাকে । শরীর পোষণ 
কাঁধ্য সম্পূর্ণ নি্বাহিত না হইলে, প্রথমত$ শরীরক্ছ মেদ 
ক্ষয় প্রাপ্ত হইয়। শরীর ক্ষীণ হইতে থাকে | কিন্তু এই 
অবস্থায় সায়ুঘগুলের ক্রিয়ার কোনরূপ পরিবর্তন হয় না। 
মেদক্ষয়ের পর রক্ত দূবিত হইয়। আয!কষ্টাভে সেশন্‌ বা রক্ত- 
আব হইয়া থাকে। এই কারণেই ক্কর্ভিরোগে দন্তমান্ডি' 
স্পঞ্জবৎ হয় এবং মাড়ির গা হইতে রক্ত বহিগ্ঠতি হইতে 
থাকে । স্বাভাবিক অবস্থার অর্ববদা শুর প্বৎস হয়; তাহার 
পুরণ না হওয়াতে পেশীসমূহ শীর্ণ হইয়া পড়ে। ছূর্ভিক্ষ ও 
মহামারী কালে অনেকে এই কারণ বশতঃ অকালে কালগ্রাসে 
পতিত হইয়া থাকে । 

অযোগ্য পান । পানীয় জ্রন্যের মধ্যে জলই সর্ধ 
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প্রধান। সুতরাং উহা পরিমাণে প্রচুর এবৎ বিশুদ্ধ হওয়া 
আবশ্তক। প্রত্যহ প্রচুর পরিঘাণে জলপাঁন না করিলে ফু্্‌ 
ফুমে কার্বনিক আ্যাসিড্, মল ও মুত্র ; এই তিন পদার্থের মাত্রার 
অস্পতা৷ হইয়া রক্তদুধিত হইতে থাকে ; অতিরিক্ত শারীরিক 
পরিশ্রম করিবার সময়ে ফুস্‌ ফুদ্‌ হইতে বাম্প এবৎ তৃক 
হইতে ঘর্্রূপে প্রচুর জল নির্ঘত হওয়াতে রক্ত পরিষ্কত 
থাকে । সুভরাৎ সময়ে সময়ে জল পান করা নিতান্ত 
কর্তব্য। কিন্তু এই অবস্থায় একেবারে অধিক পরিমাণে 
জলপান করা! উচিত নহে। আহারান্তে অধিক পরিমাণে 
জলপান করিলে পাচক রস জলবুক্ত হওয়াতে উত্তমরূপে 
ভুক্তদ্রব্য পরিপাক পাইতে পারে না। বিগলিত দেহ, উদ্ভিজ্ঞ- 
পদার্থ, মল ও ঘুত্র প্রভৃতির মহযোগে জল দিত হইলে, 
বে কত প্রকার রোগ জগ্মিতে পারে, তহা বর্ণন করিতে গেলে, 
একটি মাত্র বিষয়েই একখানি বিস্তত গ্রন্থ হইয়। পড়ে ১ এত- 
ন্দেশে জলের দৌষে অনেকে উদারাষয়, আদানর, ওলাউঠা, 
অবিরাধ ভ্বর,স্বপ্প বিরাম জর, ও টাহফয়ে- স্বর দ্বারা আজ্রান্ত 
হইর! থাকে | উত্তর পশ্চিধীঞ্চলের কৌন কোন স্থানে এই 
কারণ বশতঃ গলগণ্ড ও পাথরী ও ক্রিমি রোগ জশ্বিতে দেখা 
যায়। বিশেষ পরীক্ষা দ্বারা নিনাঁত হইয়াছে যে, পরিক্কত 
জলের প্রভাবে কলিকা। নগরীতে পূর্বের ন্যায় গলাঁউঠা ও 
সবিরামস্বরাদি রোগের প্রাছূর্ভাব নাই। 

৪1 অতিরিক্ত মানসিক চিন্তা |; অতিরিক্ত মানসিক 
চিন্তা করিলে অগ্নিমান্দ্য, উদ্রাময়, কোষ্টের কঠিনতা, স্বং- 
পিশ্ের ক্রিয়াধিক্য ও রজোরোধ প্রভৃতি রোগ জন্ষিয়া থাকে। 
অকম্মাৎ অত্যন্ত ভর, বেদনা, নিলাদ ব! হর্ষ হেতু অনেকের 
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ছা এবৎ কচি মৃক্যু হইয়া থাকে । উক্ত কারণ বশতঃ কর্ধন 
কখন আযপোপ্রেকলি, পক্ষাঘাত, যন্তিপ্রদাহ ও উম্মাদ 
প্রভৃতি রোগ জন্গে। 

& | অপরিমিত শারীরিক পরিশ্রম ₹-পেশী অধিক 
পরিমাণে দঞ্চালিত হইলে মস্তিক্ষ, কুসুম ও অন্যান্য আভ্য- 
স্তরিক যন্ত্রের রক্তাধিক্য হইয়া উহাদের মধ্যে রক্তাবরোধ ব! 
প্রদাহ (জ্বাল) হইবার সভ্ভাবনা। অন্যান্য স্থানের ন্যায় 
রুক্তবহা নাড়ী সকল পেশীদ্বারা রক্ষিত নয় বলিয়া মস্তক 
অবনত করিয়! পরিশ্রম করিলে হংপিতের ক্রিয়া বুদ্ধি হইয়! 
মস্তিদ্ধ রক্ত পূর্ণ হয়। তন্নিবন্ধন মস্তক ঘূর্ণন, কর্ণে শব, দৃষ্ 
শক্তির ক্ষীণত। ও আক্ষেপাদি মস্তিষ্ধ সব্বন্বীর লক্ষণ দকল 
প্রকাশ পায়। স্থান বিশেষের পেশী সঞ্চালন দ্বারা বিশেষ 
বিশেষ রোগ জন্রিয়া থাঁকে। যথা-উচ্চৈ্্বরে চিৎকার 
করিলে শ্বান প্রশ্বান যন্ত্রের, ঘোটকরাহণে মুত্রীশয়ের ও 
জননেক্ড্রিয়ের, মলত্যাগ কাঁলে অতিশয় বেগ দিলে ফুদ্ু- 
ফুসের, চক্ষের ও মস্তিষ্কের রোগ জন্মিতে পানে । 


৬) অতিরিক্ত সমুত্পর্গ ।- ইতি পুর্বে সমুত্সর্গ রোগের 
পূর্ববর্তী কারণ বলিরা উল্লিখিত হইয়াছে । কিন্তু সমুৎসর্গ 
পরিমাণে অধিক হইলে উদ্দীপক কারণও হইতে পারে, 
অকম্মীৎ অধিক পরিষাণে রক্রত্রাব হইলে ংপিণ্ের ক্রিয়া 
বিশৃঙ্খল হইয়া মণ্তিষ্ধে যথোপযুক্ত রক্ত সঞ্চালন না হওয়াতে 
ূর্ছা ও প্রলাপ প্রভৃতি রোগ উপস্থিত হইতে পারে । অভি- 
রিস্ক ধর্ম, বিরেচন, রজতাব ও শুক্রক্ষয় কারপাদিতেও ভূক. 
লঙা এবং সুচ্ছ। ঘটিয়া থাকে। 

[ ৫ এ 
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৭। লমুত্মর্গের স্বল্পতা | মল, যুত্র ও ধর্খ, যথা 
নিয়মে শরীর হইতে নির্গত না হইলে এবং পিতের কার্ধ্য 
হুচারুরূপে সম্পন্ন না হইলে নীন৷ প্রকীর রোগ জন্মিয়া থাকে। 
স্থলান্ত্ে বল অধিকক্ষণ স্থারী হইলে মলের অপর্ৃষ্ট জলীয় 

ৎশ শোধিত হইয়া রক্তের নহিত মিশ্রিত হয় বলিয়া রোগ 
জন্মিবাঁর সপ্ভাবনা। পক্ষান্তরে মলের জলীয়াৎশ নিঃশেষ 
হুইয়া গেলে মলের কঠিনতা৷ উপস্থিত হয়। সুতরাৎ আন্ত ইরি- 
টেসন্‌ বা উভতেজিত হইয়া উদরাময় উপস্থিত হয়। ধুত্রপি 
হইতে মুত্র উৎপন্ন না হইলে রক্ত অপরিষ্কীত হয়। তন্নিবন্ধন 
প্রলাপ, অঙ্গের আক্ষেপ এবৎ মৃচ্ছীপ্রভৃতি নানাপ্রকার উপদ্রব 
ঘটিয়া থাঁকে। কিন্তু মূত্র উৎপন্ন হইয়া মূত্রাশয় হইতে নির্গত 
ন! হইলেও যন্ত্রে মুত্র শোষিত হইয়া রোগোৎপাদন করিতে 
পারে। এই জন্যই মুত্রবেগ উপস্থিত হইলেই প্রআীব করা 
লর্বতৌভাঁবে কর্তব্য । কখন কখন মৃত্রাশয়ে সঞ্চিত মৃত্র 
ইউর্রিটর বা মত্রপ্রণালী দ্বারা মৃত্রপিগ পর্য্যন্ত উপস্থিত 
হইয়া উহার ক্রিরাঁর বিশঙ্খলত। উৎপাদন করির! থাকে, 
এমন কি মুত্রাধিক্য বশতঃ মূত্রাশয় স্ফীত ও বিস্তৃত হইয়। 
মুত্রাশয় বিদীর্ণ হইতে পারে। 

৮। সন্তাপ ও বায়ুর পরিবর্তন উষ্ণতা ও শীত- 
লতা উভয়ই জীবনের অনুক্কল, কিন্তু ১৮০ ডিগ্রীর অধিক 
উষ্ণতা হইলে দেহের অর্গযানিক বা! যান্ত্রিক ক্রিয়া সকল অতি- 
শয় উত্তেজিত হইয়া এবং ৩২ ডিগ্রীর ্যুন শীতলতা হইলে 
রক্ত ঘনীভূত, হওয়ায়, রক্ত সরধণলন ক্রিয়া রুদ্ধ হইয়! জীবনী- 
শক্তি নিস্তেজ এবং প্রাণনাশ হইতে পারে। অধিক উত্তাঁপে 
ঘংপিত্ডের ক্রিয়াধিক্য, নাঁড়ী বেগবভী; অতিরিক্ত দুষিত 
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পিভক্ষরণ ও অভিরিক্র পরিষাণে ঘর্ হইতে থাকে । এত- 
ভিন্ন সায়ুসত্বন্ধীয় ছূর্্বলতা, শরীর অলস এবং মাঁনদিক শঞ্তি 
হু্বল হইয়া! পড়ে। অধিক শীতল দ্বারা ছুই প্রকারে রোগ 
জন্সিতে পারে। প্রথম শীতলতা হেতু চরের ক্রিয়ার হুম 
হওয়াতে কোন কৌন অভ্যন্তর যন্ত্রদ্ধারা এ ক্রিয়! নির্বাহিত 
হইলে ক্রমে চর্মের (ত্বকের) নির্মাণের পরিবর্তন হইবার 
সম্ভাবনা । সহসা বায়ু পরিবর্তন বশতঃ রোগের পূর্ববর্তী 
কারণ বর্তমান থাকিলে নানাবিধ রোৌগ উপস্থিত হইয়! 
থাকে। যেমন অতিশয় শ্রীন্বের পর সহসা বৃষ্টি হইয়া বাহু 
শীতল হইলে অনেকেরই কাস, সর্দি ও অগ্রিমান্দ্য উপস্থিত 
হইয়া থাকে । পরিশ্রমের পর ঘর্ধাক্ত শরীরে শীতল বাহু 
বা জল লাগাইলে উক্ত ঘর্থ রুদ্ধ হইয়া আভ্যন্তরিক যন্ত্রে 
রক্তাবরোধ হইবার জন্তাবনা। নাতিশীতোঞ্চদেশে সচ- 
রাচর কৌন বিশেষ রোঁগ জন্মে না, কিন্তু সহসা সন্তাপের হখস- 
বৃদ্ধি বা বায়ুর আর্ত ঘটিলে টাইফয়েড ও স্বপ্পবিরাম জ্বর, 
ক্ষয়কাস, বাঁতরোগ ও ফুসফুসের রোগ জন্মিয়া থাকে। 

৯1 অপরিষ্কত দেহ এবং বায়ু বঞ্চালনের অভাব । 
মল, মূত্র ও ঘর্ম প্রভৃতি দেহ হইতে একবার নির্গত হইয়। জল 
বা বায়ু দ্বারা পুনর্বার দেহে প্রবেশ করিলে নানাবিধ রে'গ 
জন্মিতে গারে। এজন্য বাঁসস্থানের নিকটে লযুত্রাি পরি- 
ত্যাগ করা উচিত নহে। নিকটবভী স্থানে ভূমির নি্নপ্রদেশে 
মল মুত্রার্দি রাখিলে উহারা অনিষ্টকর হইতে পারে না। 
ঘর্থের মলাংশ চর্োপরি শু হইয়া কোন্‌ উপাত়্ শরীরে 
প্রবিষ্ট হইলে বে কত অনিষ্ট ঘটিতে পারে তাহা বর্ণনীয় নহে? 
ইহাদ্বারা রোষকৃপ রুদ্ধ হইয়া চর্ষের ক্রিয়া হুচারুরূপে লঙপন্ 
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হইতে পারে না. অতএব নিয়মিত সানাদি ঘারা বিশেষতঃ 
রুগ্ীবস্থায় ত্বক পরিষ্কত রীখা উচিত। যে গৃহে সর্বদ! বাস 
করা যায়, ষর্থমল বায়ুর সহিত মিশ্রিত হইয়া সেই গৃহের 
প্রাচীরে সঞ্চিত হইতে পারে । অতএব মধ্যে মধ্যে স্বতিকা 
বা গোৌষয় বা চু লেপন করিয়া ভিত্তী পরিষ্কত কর! 
অর্কতোভাবে বিধেয় | এই কারণে অপরিষ্কৃত বস্্াদি ব্যব- 
হারও নিষিদ্ধ! বাদগৃহে বায়ু সঞ্চালনের অভীব হইলে 
বায়ুতে কার্ধনিক আযাসিডের আধিক্য এবং অকিজেনের 
€ অশ্জানের ) অপ্পত। হয় । তজ্ন্য বক্ত দূবিত হওয়ায় নান! 
প্রকার রোগ জন্মিয়া খাঁকে। কিছুকাল গৃহমধ্যে বায়ু সা 
লিত না হইলে গৃহ উ্ণ হইয়া উঠে। স্ুতরাৎ তত্রত্য উষ্ণ 
ও লু বায়ু নহযোগে প্রশ্রীব দারা অপ্পপরিমাণে অকিজেন 
শরীরে প্রবিষ্ট হওয়ায় যখোঠিত রূপে রক্ত পরিষ্কৃত হইতে 
পারে না। স্থতরাৎ বিকৃত রোগের আকর হইয়া থাকে। 
১০। প্যারানাইট্ষু বা পরাজপুক্ট । ইহা ছুই প্রকার 
যথা _প্র।ণীপরাঙ্গপু্ট ও উদ্ভিজ্জপরাঙ্গপুষ্ট । প্রাণীপরাঙ্গ" 
পুট আবার ছুইভাগে বিভক্ত, একতশ্রেণী যন্ত্রধ্যে বাম 
করিয়া তখায় উভ্তেজন বা ইরিটেশন্‌ জন্মায়, আর এক শ্রেণী 
ত্বকের মধ্যে বান করিয়া চর্মরোগ জন্মায় | উদ্ভিজ্ঞপরাগ" 
পুষ্ট ছারা চর্মরোগ উৎপন্ন হইয়া থাকে। ইহার বিস্তীর্ণ 
বিবরণ অন্্ররৌগ ও চর্দ্রোগে বর্ণিত হইবে । 
অবিজ্ঞেয় কারণ। 
ঘে কুল রোগের কারণ মহজে অনুমিত হয় না, কেবল মাত্র 
ফল দেশিয়! যাহাঁদিগের অস্তিত্ব স্বীকার করিতে হয়, ভাহা- 
দিগকে অলিচ্ছেয় কারণ কহে। এপিডেমিকু লা মারক, এম 
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ভেষিক বা দৈশিক এবৎ ইনুফ্যাকৃশষূ বা সংক্রাষক রোগ 
কল উল্লিখিত কারণ হইতে উৎপন্থ হইয়া থাকে। 

অবিজ্ঞেয় কারণ নকলকে সাতভাগে বিভক্ত কর! যাইতে 
পারে | যথা) (১) প্যালুড্যাল্‌ ম্যালেরিয়া, (২) 
দৈহিক ম্যালেরিয়া, (৩) বিশেষ বিশেষ পীড়ার বিষ, (৪) 
এগ্ডেমিক ইনক্রুএমন্য বা স্থানিক শক্তি, (৫) এপিডেমিক 
ইনক্র,এনফ্‌, (৬) প্যাণ্ডেমিক ইনক্রুএনস্‌ বা বিশ্বব্যাপী 
শক্তি (৭) ইন্ফেকশস্‌ এবং কন্টেজিয়স পঞজ্ন্‌ বা 
মণক্রীমক ও স্পর্শ ক্রামক বিব। 

য্যালেরিয়া। 

অনুপ (সজল) ভূমির সহিত কোন কোন রোগের 
বিশেষ সম্বন্ধ আছে, এ সকল রোগের কারণ বিষ, ইৎরাঁজীতে 
ইহাকে ম্যালেরিয়া! কহে। এই ম্যালেরিয়ার যথার্থ প্ররুতি 
এবং কোন্‌ কোন্‌ অবস্থা বর্তমান খাঁকিলে উহার উদ্ভব হয়, 
তাহ। নির্ণয় করা ছুঃনাধ্য । উল্লিখিত ম্যালেরিয়া পদার্থ ষে 
কেবল উষ্ণতা বা আব্রতা অথবা সজলভূমি হইতে উৎপন্ন 
বাস্প, তাহা নহে। কারণ কেবল উষ্ণ স্থানে ম্যালেরিয৷ জ্বর, 
দেখিতে পাওয়া যায় না, কেবল আদ্রতাঁও নহে, যেহেতু 
মমুদ্রন্থ অর্ণবপৌত বাসীরা সদত আর্রবার সেবন করিয়াও 
এই স্বরাক্তান্ত হয় না, জ্বপ'ভূমি হইতে কার্বনিক আযাসিড, 
নাইটেোজেন, কার্ষিউরেটেড্‌, হাইডোজেন প্রস্ততি মে সকল 
বাম্প উৎপন্ধ হয়, ভদ্বারাঁও উক্ত স্বর হওয়া সম্ভব নহে। রানা 
যনিক পরীক্ষঘারা ম্যালেরিয়ার প্রক্কত কারণ অদ্যাপি নিণীতি 
হয় নাই। কেবল উহার ক্রিরনাারা কতকগুলি বিশেষ বিশেষ 
রোগ উৎপন্ন হয় বপিয়া উহার অস্তিত্ব স্বীকার করা যাঁয়। 
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ভাক্তার “পার্কফ্‌” ম্যালেরিয়া গ্রদেশস্থ বায়ু অতি যত্ত 
পুর্বক বহুবার পরীক্ষা করিয়া সথির-করিয়াছেন যে, সচরাচর: 
উহার সহিত অধিক পরিমাণে জলীয় বাম্প ও কার্কনিক 
আযানিড্‌ থাকে এবং কখন কখন সলফিউরিটেজ, ও কাঁববির্বউ- 
রেটেহ্‌ হাইড্েজেন কখন ঝা কেবল হাইডোজেন, এযোনিয়া 
ও ফমূফিউরেটেড্‌ হীইডোৌজেন বর্তমান থাকে। অনুপ অর্থাৎ 
দজলভূমির বায়ুতে কিঞ্চিৎ পরিমাণে দৈহিক পদার্ঘও 
বর্তমান থাকে এবং প্রায় সকল স্থানেই উক্ত পদার্থের 
একরপ প্রক্কতি লক্ষিত হয়, এই দৈহিক পদার্থ ব্যতীতও 
অন্যান্য উদ্ভিজ্ঞ পদার্থ এবং ইন্ফিউসোরিয়! ও নানা প্রকার 
কীটানু স্লভুমির বায়তে প্রাপ্ত হওয়া যায়। স্যালেরিয়ার 
উৎপত্তি বিষয়ে কেহ কেহ বলেন ঘে বিগলিত (পচা ) উ্ভিজ্জ 
পদার্থ হইতে উহা উৎপন্ব হয়, বিশলিত উদ্ভিজ্জ হইতে যে 
ম্যালেরিয়া উৎপন্ন হয়, তাহ নিম্ন লিখিত কারণ বশতঃ যুক্তি- 
যুক্ত বলিয়! বোধ হয়। ধায় ম্যালেরিয়াযুত্ত সকল স্থানে 
শাস্বোৎপত্তিকালে স্বাস্থ্যকর হয়। শস্য কাটিয়া লইবাঁর পরে 
বর্ষার প্রভাবে উহার অবশিষ্ট্যংশ (গোড়া) বিগলিত 
হইলে উল্লিখিত স্থান সকল অস্বাস্থ্যকর হইয়া উঠে। কিন্ত 
শ্রীম্বকালে প্রায় এ সকল স্থান পীড়া দায়ক হয় না। বঙ্গ, 
দেশে ধান্যকাঁটিয়া৷ লইবাঁর পর, উর অবশিষ্টাংশ ( ধান্যের 
গোড়া ) বিগলিত হওয়াতে আশ্বিন ও কান্তিক মাসে সেই সেই 
স্থানে ম্যালেরিয়া প্রাদুর্ভাব দেখিতে পাওয়া যায় । বর্ধমান, 
জাহানাবাদ প্রভৃতি স্থান ইহার দৃষ্টান্ত স্কল। কৌন কোন 
্থান সর্বদা এরূপ পাঁড়া্জমক যে তথায় সম্পূর্ণ সুস্থ শরীরে 
গমন করিলে অন্য কোন কারণ ব্যভীভ ্বর উৎপন্ন হইয়া! 
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থাঁকে। বজদেশে মাতলা, রাষজীবনপুর প্রভৃতি স্থান এই 
রূপ বলিয়া গণ্য | উল্লিখিত কারণ বশতঃ কলিকাতায় ২২ 
ক্রোশ দক্ষিণে যে নুবিস্তীর্ণ “সুন্দরবন” অবস্থিত আছে, 
যাহার রক্ষশীখা ও অন্যান্য উত্ভিজ্জাদি সর্বদা দদীজলে 
বিগলিত হইয়া জলকে কটুকষায় রসঘারাকল্গুষিত করিতেছে 
তদ্দারা যে নিশ্বপ্রদেশস্ত অধিবাসীগণ তৎ সেবনে ম্যালেরিয়া 
জনিত স্বরাত্রান্ত হইবে, ইহা সহজেই উপলদ্ধি হইতে পারে। 
ভারতবর্ষে গঙ্গানদী, ব্রহ্মপুত্র নদ | চীন সাষীজ্যে হোয়াৎ 
হো এবং ইয়াংসিকিয়াৎ, আফিকার নীল নদ, আযামেরিকার 
আামেজন ও ওরিনক ইহার দৃষ্টান্ত স্থল। বিগলিত উদ্ভিজ্ঞ 
ম্যালেরিয়ার কারণ হইলেও উহার প্রতিকূলে অপরাপর 
কারণ লঙক্ষিত হয়। যথ! উদ্ভিজ্ঞহীন বালুকাময় স্থানেও 
ম্যালেরিয়া জনিত জর হইতে দেখ! যায়, যেমন চীনরাজেত্ 
হৎকঙ্ দ্বীপ গ্রেনাইট্‌ প্রস্তরদ্ধারা নির্বিত, তথাপি এ স্থানে 
ম্যালেরিয়ার প্রাছূর্ভাব লক্ষিত হয়। বিশেষ পরীক্ষান্বারা 
স্থিরীকৃত হইয়াছে যে, যে সময় গৃহনির্ঘাণ জন্য প্রস্তরের 
খনি খনন করা হইয়াছিল, সেই নময় অবধি এ স্থানে ম্যালে- 
রিয়াস্্র প্রকাশ পাওয়াতে নিম্ন ভূমিতে গলিত উদ্ভিজ্ঞ সঞ্চিত 
ছিল স্ৃতরাৎ বিগলিভ উদ্ভিজ্জই হৎকঙ্.দ্বীপবাসী দিগের 
জ্বরের কারণ । 

ম্যালেরিয়া উৎপন্ন হইয়া কিরপে কতদূর পর্য্যন্ত উরে 
উঠিতে পারে, হদ্বিষরে পর্যালোচনা করা যাঁউক। নিম্ন ভূমি- 
তেই য্যালেরিয়ার প্রাহুর্ভাব অধিক, কিন্তু উচ্চস্থানে বান 
করিলে ্যালেরিয়৷ সংস্পর্শ করিতে সমর্থ হয় না। কেহ 
কেহ বলয় থাকেন যে, নাতিশীতোষ্ঃপ্রদেশে পাঁচশত 
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ফিটু এবং উঞ্ঃপ্রধান দেশে ১০০৩ হইতে ১৫০০ ফিট 
পর্য্যন্ত উর্ধে উঠিতে পাঁরে । কিন্তু অপর কেহ বলেন থে উষ্ণ 
প্রধান দেশে ০০০ ফিটের নিশ্নস্থানে ম্যালেরিয়া হস্ত হইতে 
পরিত্রাণ পাওয়া বায় না এই মতভেদ বিশেব রূপে পধ্যাত 
লোচনা করিলে ইহাই অনুমিত হয় যে, ভারতবর্ষে ২৩ 
হাজার ফিট অথন! ইহা অপেক্ষী৫ হুম পরিমাণ শিশ্ন স্থানে 
উহার প্রভাব থাকে না। 
ম্যালেরিয়া কাধ্য । 
য্যালেরিয়া (বিষ) পানীয় বা বাহুর সহযোগে শরীরে 
প্রবিষ্ট হইয়া থাকে । উ্বা্বারা শরীর বিষাক্ত হইলে প্রথমত 
পাকাশয় ও অস্ছের ক্রিয়ার বৈলক্ষপ্য ঘটে । ম্যালেরিয়াজনিত 
স্বর তিন প্রকার যথা,-সবিরাষ, স্ব্পবিরাম এবং ইয়লো- 
ফিবার বা পীতঙ্থর। এই শেষোক্ত ওকার জ্বর বঙ্গদেশে 
দেখিতে পাঞয়া সাঁর না| কিন্তু আমেরিকার পুর্ধবপ্তী ছীপ- 
সম়ুহে অধিক পরিমাণে লক্ষিত হয়। কোন কোন ব্যক্তির 
উদরাময় ও আমাশয় উৎপন্ত্র হইতেও দেখা যায়। ডাক্তার 
“হুরদেড" কহেন ম্যালেহিয়্া আমাশর়ের পুর্বববশ্ভা কারণ । 
কিন্তু ডাক্তার “কফ্যারাটু” ইহাকে উদ্দীপক কারণ বলিয়া স্বীকার 
করিতেন | 
(২) দৈহিক ম্যালেরিয়া | জীবিতাবস্থায় প্রাণীর মল 
সুর ও ঘর্শা এবং মৃতদেহের বাস্প দৈহিক ম্যালেরিয়। বলিয়া 
নির্দিষ্ট আছে, ভলিখিত ম্যালেরিয়া শরীরে প্রবেশ করিলে 
[না রোগ জঙ্গিতে পারে । গাত্র সর্ধদা পরিষ্ত না রাখিলে 
এবং "নেক লোক একত্র বান করিলে শরীর হইতে অর্বদা। 
বাম্পকপে দৈহিক ম্যালেহিয়। নির্ঘত হইয়। থাকে। শীত 
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সতত, অুইকর-গ্রায়। উভমন্ধপ মম্পন্ধ ন। হওয়ায় ম্যালেরিয়া 
বিষ অধিক পরিষাণে জন্গিবার সম্ভাবনা | ইহা দ্বারাই সচরাচর 
এফিমির্যাল' বাঁ অণ্পকাল স্থায়ী স্বর হইয়া! থাকে। এই 
শ্রেণীন্ছ বিষ কোন দৈহিক পদার্থ বা খাদ্যদ্রব্য ব। নর্দীমার 
পদার্থ পচিয়া এবং দেহাভ্যন্তরস্থ কোন কোন পদার্থ বিগ- 
লিত হইয়া ও স্বাভাবিক অবস্থার টিশুর ধস হইয়া জম্মিতে 
পারে। দৈহিক ম্যালেরিয়ার সহিত টাইফএডু ভ্বার ও ওলা- 
উঠার সন্বন্ধ আছে, তাহা মবগত হএঞবা নিতান্ত আবশ্যক ॥ 
ডাক্তার 'উইলিয়ম বাড” অনেক অনুসন্ধান দ্বার! নির্ণর রুরিয়া- 
ছেন যেক্ত রোগাক্রান্ত ব্যক্তিদিগের দ্বারা একস্থান হইজ্তে 
অন্যস্থ'নে উক্ত বিন লইয়া! বাঁইতে পারা বায় এব চর 
চর রুমন ব্যঙ্রির বিষ্ঠায় বিষ বর্তমান থাকে । কোন কারণ ' 
বশভঃ আঅপব ব্যক্তি এ বিষ্টার মংশ্রবে আমিলে অনেক 
স্থলে সেই ব্যক্তি ম্যালেরিয়া ব্োগান্যান্ত হইয়! থাঁকে ॥ 
রোগের নকল অবস্থায় থে বিষ্টায় বিষ বর্তমান থাকে 
এমন নহে। রোগীর বিষ্ঠা বিগলিত হইবার মময়ে উক্ত 
বিষ উৎপন্ন হয়, অথবা এ মময়ে উহার তেজঃ র্ধি পাইয়া 
থকে | “ পেটেন কার” অনেক অনুন্ধান দ্বারা স্থির 
করিয়াছেন ষে ওল।উঠার প্রাছুর্ভাৰ কালে সামান্য উদর" 
ময় রোগাজ্রীন্ত ব্যক্তির অন। স্থানে গমন করাতে তথায় 
এ রোগ (গলউঠ।) গ্রস্থাশ পাইয়াছে। এস্থলে গলাউঠার 
স্থান নিবাপী ব্যক্তির উদরাষয় কালে ঝিষ্টায় গলাউঠার 
বিষ জন্মে এবং উহা বিগলিত হইবার সময়ে, বিষ তত্র 
হওয়াতে নুতন স্থানে গলাউটা প্রকাশ পায়; স্ুতরাৎ ইহট 
স্বর নশ্রমাণ হইতেছে যে, বসন, হাম, (লুঞ্তি) প্রন্ততির 


৪২ ভৈষজ্য-মুক্তীবলী। 


বিশেষ বিশেষ বিষ, যেমন কেবল মনুষ্য দেহে বর্ষিত হয় 
তেমন ওলাউঠার বিষ রোগীর দেহে ও উহার মল মৃত্রে অব 
স্থিতি করায় অধিকতর অনিষ্টকর হইয়া উঠে । এজন্য 
ওলাউঠায় ব! টাইকয়েড জ্বরে পীড়িত ব্যক্তির মল ও মুত্র 
যাহাতে ধাড়ীতে ব। বাড়ীর নিকটস্থ প্রদেশে অথব। গমের 
মধ্যে বিগলিত হইতে না পারে, ততপ্রতি সর্কতোভীবে চেষ্টা 
করা কর্তব্য | ডিসৃইন ফ্যাক্টাণ্ট, বা সংআাঁষ হারক পদার্থ 
বার! উহাদিগকে নষ্ট করিয়া দেওয়া উচিত। 

(৩) বিশেষ বিশেষ পীড়ার বিষ । বনন্ত ও হাম 
গুভৃতি বিশেষ বিশেষ রোগে বিভিন্ন পরমার বিষ আঞ্ছে | উক্ত 
বিষ ব্যতিরেকে এ নকল শীড়। কোন ক্রমেই উৎপন্ন হইতে 
পারে ন।! প্রথমতঃ এ মকল বিষ কি প্রকারে উৎপন্ন হয় 
তাহ নিশ্চয় করা দুঃসাধ্য | যে প্রকারেই হউক একবার উৎপন্থ 
হইয়া তদ্লারা যে ক্রমশঃ রোগ জন্মে তদ্ধিয়ে বোধ হয় 
বুদ্ধিমান ব্যক্তিন্গের কোন প্রকার আপন্তি না থাকিতে 
পারে। যে সকল বিষ সচরাচর শুঁষধ কূপ ব্যবধ্ধত হয়, 
তাহাদের প্রক্কতি বিশেষ বিশেষ রোগের বিষয়ে স্বভাবতই 
অনেক বিভিন্ন। ডিজিটেলিঘ্‌, পারদ ও স্টিক্নিয়া প্রস্তুতি 
পদাধের সঞ্চায়ক (মংকৌচিক) ক্রিয়া আছে, কিন্তু রোগঞ্জনিত 
বিবে তদ্রপ গুণ লক্ষিত হয় না! যেমন বসন্ত বীজ অত্যণ্প 
পরিমাণে শরারে প্রবিষ্ট হইলেই চা রূপে ক্রিয়া প্রকাশ 
পায়, তেমন ম্যালেরিয়ার বিৰ শরীরে তত শীত সম্পুপর্ূপে 
ক্রির' প্রকাগ্ন করিতে সমর্ধ হয় না। উল্ভিখিত বিশেষ বিশেষ 
রোগের বিষ অত্যপ্প পরিমাণে শরীরে প্রবিট হইলেও 
রোগেব গময়ে অত্যন্ত বদ্ধিত হইয়। উঠে | 


ইঠয়লজি বা কারণতত্ব। ৪৩ 


(8) শ্থানিক শক্তি ।_স্থানিক অবস্থা বিশেষে যে সকল 
রোগ উৎপন্তর হয়. তাহাদিগকে এগডেমিক বা! স্থনিক রোগ কহে 
যথা__গাউট, গলগপ্ড, 18উমার, গোদ ও অর্ধ,দ প্রভৃতি | 
স্ৃতিকা, জল, বায়ু, সদ্বদ্রতীর হইতে বাঁ ভূমির উচ্চতা, 
সমুদ্রতীর, স্রোতহীন জলাশয়, বন প্রদেশ, সন্তাপের স্থ্যুনী- 
ধিক্য, দৃবিভ বায়ু, ব্যবসায়, আহার দ্রব্যের পরিমাণ ও গণ 
এবৎ সমাঁজনীতি, ধর্শনীতি ও রাজনীতির অবস্থা উল্লিখিত 
রোগ নকলের কারণ । সকল প্রকার স্থানিক রোগের কারণ 
অন্যাপিও স্থিরীক্কত হয় নাই! নিন্ললিখিত কয়েকটী অবস্থা 
বশতঃ স্থানিক রোগ নকল গ্রবূল হইয়া উঠে | কমিউনি 
ফেব্লু বা প্রতিপাদনীর রোগের বিষ। যথা বসন্ত বাঁজ 
স্বজাতীয় বিষ উৎপাদন করে এবং পৃথিবীর কোন না কোনও 
স্থানে সতত বর্তমান খাকে। শরীর রোগাক্রান্ত হইলেই 
উল্লিখিত বিষজন্য পাঁড়া প্রকাশ পায় ॥ মহানগরীতে বসন্ত 
বিব প্রায়ই বর্তমান থাকে। ক্ষুদ্র স্থীনেও অপেক্ষাকৃত পবি- 
ক্ষত স্থানে উক্ত বিষের প্রাহুর্ভাব দেখা যায় না| মহাঁনগরীয় 
নর্দামার গলিত পার্থ এবং পল্লী গ্রামে পশুর স্তুপাঁকার মল 
ও অপরিদ্ষ.ত পু্ষরিণীর জলের সহিত এই বিৰ বর্তমান থাকি. 
বর সম্ভাবনা । পুর্বকীরণ বর্তযাঁন না থাকিলে এই বিষ 
হইতে রোগ জন্মিতে পায়ে না । তন্রিবন্ধন উক্ত কারণ 
ঘটিলেই বসম্ভ রোগের প্রাহুর্ভাব হইয়! থাকে! জল, বায়ু, 
সম্ভাপ, শীতলত এবং অন্যান্য কারণ বশতং অনেক স্থলে 
বিসের ধন হওয়াতে রোগ প্রকাশ পাইতে পাঁরে না বাহু 
অঞ্চ(লনের ব্যহিক্রমে সকল রোগই ওবলতর হইয়া উঠে 
এব ডৎসজ্জে সঙ্েই এই স্থানিক শক্তির আধিক্য, লক্ষিত 


দল ভেবক্যমুজাবলী | 


ইইয়া থাকে । টাইফয়েড জ্বর, আমাশায় ও ওলাঁউঠ। প্রভৃতি 
রোগান্রান্ত ব্যক্তির ষল. মুত্র শ ঘশ্ব প্রভৃতিতে এ পলুকল 
রোগের বিব বর্তমান খাকে। উহাতে উল্লিখিত রোগাঁত্রাস্ত 
ব্যাক্তিদিগের বাসগুহে যাঁধাতে শ্চাঁরু রূপে বাহু স্গালন হয় 
এবৎ গৃহ পরিক্ত ঘীকে, এমন উপায় অবলম্বন কঝ। উচিত । 
(8) মারক শক্তি 1যে সকল রোগ এককালে এক 
ক্লুবহু দেশের লোবকে আঁক্রুমণ করে, তাহাদিগকে এপি" 
€ডমিক বং বহুব্যাপী (যারক ) রোগ বলে | উহাদের প্রক্কত 
কারণ অদ্বাপি নিণীত হয় নাই। কেঁচু কে বলেন যে, বায়ুর 
করান রূপ পরিবর্ভন্‌ রা উহাতে কেলি প্রক্কার পনাথ উৎপশ্ 
হওয়াতেন্এই শ্রেণীক্ রোগ 'জ্গিয় থাকে। এ বন্বন্কে আর, 
বিবজ্ঞানবিৎ আর্য মহর্বি অগ্লিবেণা এই কপ বলিয়াছেন ণব 
জল, দেশ এবং কাল সকলই এককালে বিপরীত ভাঁবাঁপন্ন 
কুইয়! জনপদ গ্ুসের কারণ হই়চাথাকের জআস্বাভাবিক্ষ খত 
গুণ নিশিষ্ট, সর্জদা অত জলমঃলিক্ত, তি চঞ্চল, অঙ্ঠি 
পরূব, অতি অভিন্যন্দি, অতি ভীঁবণ শব বিশিষ্ট, অতি শীতল; 
অতি উঞ্চ, অতি রূক্ষম, পরস্পর প্রতিহত গতি বিশিউ, কুশুলীপ 
ভূত, অস্বাভবিক গন্ধ, বাষ্প, দিকতা, ধুলি ও ধুমোপহত বার 
জনপদ্‌ বালাদিগের মারক রোগের কারণ হয় এবৎ জল আতি+ 
শয় বিরুত গন্ধ। বর্ণ রন এবং স্পশদুভ্ত, অতিশয় ক্রেদ বিশিষ্ট 
হয় এবং মংস্য ও কচ্ছপ প্রভৃতি জন্তগ এবং জলচর পক্ষী 
সকল ভ্রলাশয় পৃরিত্যাঁগ করিয়া স্থানান্তরে গন করে, জলাঃ 
শয় শুকহইয়াতায় এবং জল '্তৃপ্রিকর, নৈত) ও মাধুধ্য প্রভাতি 
জলে স্বাভাবিক গুণের হান, এই একার লক্ষণাক্রীন্্ গল 
জনপণ বাঁদীগণের মারক রোগের কারণ হইয়া থাকে | 
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ষে দেশ স্বাভাবিক ও অস্বাভাবিক বর্ণ, গন্ধ, রস, ও স্পর্শ 
চন অতিশয় ক্লেদঘুক্ত, সরীসূপ, ব্যাল (সর্প), মশক, পতঙ্গ; 
দিক সুবিক, পেঁচক, শ্বশানবানী শুনী এবং জঙ্ককাদি দ্বার! 
উদ্বেজিত, উপবন মমূহ উলুপ প্রন্ততি তুণ এবং নানা প্রকার 
লতা দ্বারা আচ্ছন্ন এবং যে সকল প্শী ও তৃণাদির কখন 
সংশ্রব ছিল না, সেই সকল পক্ষী ব| তৃণাদি দুষ্ট হই 
থাকে; শন্ত নকল নট ও শু হইরা থাঁয়, ধূমরুক্ত পবন রা 
ছিত হইতে থাঁকে, পক্ষী সকল নিরন্তর ভয়ঙ্কর শব্দ করিতে 
থাকে, কুকুর সকল উচ্চৈংত্বরে রোদন করিতে থাকে, নাল! 
প্রকার পশু ও পর্দীগণ ব্যধিত হইয়া! উদ্ভীন্ত্র চিতে ইতস্ততঃ 
বিচরণ করিতে থাকে১ জনপদবালী লোকগণ্‌ সত্য, ধর্ম, 
লজ্জা এবং আচার 2 পরিত্যাগ করে, জলাশয় অর্ববদীই 
শ্ভিত ও উচ্ছলিত হইতে থাঁকে; সব্ধদা উল্কাপাত, ভীষণ 
শব্দে ভূমিকম্প, রা চন্দ্র ও নর্ষত্র সকল রক্ষন, তামু ও 
অরুণ বর্ণ বিশিষ্ট এবং শুভ্র মেঘ দ্বারা জারত হয়; কে।ঘাঁও 
বা ত্রাসিহ ব্যপ্তির রোদনধ্ুনি, কোথাও বা অন্ধকারারত 
বিজন প্রদেশ এবং রক্ষ যক্ষগণের আক্রন্দিত আর্তনাদ ভ্রুতি 
গোচর হইতে থাকে । এই সকল লক্ষণাক্রীন্ত দেশ জনপদ 
বাণীর মারক রোগের কারণ হইয়! থাকে । খু বিপধ্যয় অর্থাৎ 
যে কালের মে লক্ষণ তাহার বিপরীত ভাবাপন্ত্র কল জনপদ- 
বাঁনীগণের মখক রোগের কারণ হয়” | খবিগণ এই একার 
অধস্থাপন্ন জল, বারু, দেশ ও কাল মহামারার কারণ বলিক্র! 
নির্ণয় করিয়াছেন । 
কখন কখন বহুব্যাপী কারণ পুর্ব কারণের ন্যায় ক্রিয়া 
দর্শায়। অর্থাৎ উহাছারা শরীর রোগাক্রান্ত হইলে উদ্দীপক 
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কারণ উপস্থিত হইয়া কোন কোন বিশেব রৌগ এককালে 
বহুব্যাপী রূপ ধারণ করে, যথ ;-ওলাউিঠার সময় লামান্) 
উদরাঁময় & রোগের ন্যায় প্রবল হইতে পারে? মীরক 
রোগের প্রারস্তে সচর।চর উহারা অতি প্রবল হইয়! প্রাণ নষ্ট 
করিয়া থাকে । মারক রোগ কখন কখন অত্যস্পকালে স্থায়ী 
হয়, কখন বা ছুই চাঁরি বংমর পধ্যন্ত অবস্থান করিয়া জনপদ 
ধন করে এবৎ এক প্রকার মীরক রেগের শেষ হইয়। অন্য 
প্রকার মারক রোগ উৎপন্্র হইতে পারে । আমেরিকার য্যালে 
রিয়! জনিত জর ও ইয়লোৌফীবার কা পীতজ্বরের প্রভাব 
দূর হইয়া টাইফলভ্বর এক সময়ে বন্ুব্যাপী হইয়াছিল। পু" 
ব্যাপক রোগ সকল প্রকাশ পাইলে কিরূপ উপায় অবলম্বন 
করা উচিত তাহ! বর্ণন করা সাইতেছে। পাঁড়িত ব্যক্তির 
দেহে প্রতিপীদশীয় বিষ উৎ্পন্থ হইয়া তাহা হইতেই বিশেষ 
রোগ জন্মিয়! থাকে । বিশেন বিশেষ রোগে দেহের কোনও 
বিশেষ অংশ ন্সাক্রান্ত হইলে, সেই মংশের সিক্ীথন বা সাব 
ক্রিয়ার মধ্যেই রোগের বিস থাঁকিবার মস্ভাবনা । এইজন্য 
টাইফয়েড বরে অন্তর গন্থির স্!বক্রির'অতাব দসণীয়। এই সকল 
রোগের বিবদ্বারা কোনস্থানের জল ব। বায়ু দুৰ্িত হইলে অথব। 
এ বিব প্রচ্ছন্বভাবে অবস্থিতি করিয়া উপয়ঞ্জ অবস্থা উপ 
স্থিত হইলেই রোগোৎপাদন করিয়া থাকে । পরিষ্কত বাস 
স্ক(ন ও উপঘুক্ত আহারাদি ছারা শরীর সুস্থ এ বল রাখিতে 
পারিলে বিৰ বর্তমান থাঁকিলেও অনেক স্থলে রোগ উৎপাদন 
করিতে সক্ষম হয় না। 

আহার দ্রব্যাঁদির অবশিষ্ট*শ, মত কীট বা পশু পক্ষ্যাঁ, 


রো 


পির কিবা উদ্চিজ্জ ৪ নর্দামার পচ দ্রব্যাদি অভি মুপুরর্বক 


ইটিয়ল্জি বা! কারণতত্ব ৪৭ 


পরিদার করিয়। গমের প্রান্তভাগে মৃতিকার নিবে পুতিয়া 
রাখা উচিত। বাঘস্থাশের নিকটে পশ্ু-পক্ষযাদি ব! মনুষ্যের 
মল মুত্রাদি সঞ্চিত থাকিলে এব সহসা তাহাদিগকে স্থানা- 
স্তরিত করিতে ন। পারিলে ছু প্রভৃতি ছু্দ্ধিনাশক পদার্স দ্বারা 
উল্লিখিত মল মৃত্রাদি আরুভ করিয়া রাখ! অভীব কর্তব্য | গুলা" 
উঠা বা টাইফরেড জ্বরের প্রাছুর্ভাব কালে পারখানায় এবৎ 
গোময় সঞ্চিত স্থানে উক্তক্রপ চূর্ণ প্রভৃতি হূর্নন্ধনাশক দ্রব্য 
ছড়াইয়া রাখা উচিত। পানীয় জলের নহিত কোনও রূপ 
বিগলিত দৈহিক বা উদ্ভিজ্জ পদাখ থাকে কি না! এবং কৌন 
কপ হইতে পানীয় জল গ্রহণ করিলে উহার নহিত কোন 
নঙ্দামার সংযোগ আছে কি না, তাহা দেখা উচিত। থাকিলে 
অর্কতোভাবে উহার প্রতিৰিধান করা কর্তব্য | ওলাউঠা, 
উনগ্লায় ও টাইফয়েড সবরের প্রাছুর্ভাক কালে পরিষ্রত জল .. 
পান করিলে উহাদের (রো) হস্ত হইতে পরিত্রাণ পাওয়া 
মায়। নকল বাজগৃহই বিশেষতঃ যাহাতে অনেক লোক 
একত্র বাঁস করে তাহাতে চুণ লেপন করা আবশ্যক; রোগীর 
বাসগুহে অধিক লোকের সমাগম নিতান্ত দুষণীয়। ব্রোগীর 
বানগ্হের বাছু সর্ধালনের প্রণালী নমৃহ দিবনে বিশেবতঃ 
বপ্রিকালে মুক্ত খাকা আবশ্যক । উলিখিত রোগে শীত এবং 
বর্ষাকালেও বাসগুহের দ্বার বাতিযোগে সময়ে ন্ষয়ে অনার্ত 
করিয়' (দরঙ্গ। খুলিয়া ) দূবিত বায়ু বাহির করিয়া দেওয়া 
উচিত। আসান, আহার, পরিধান ও শধ্যা প্রক্ততি সকল বিষ- 
গ়েই পরিক্ষার থ।কিতে যত্ুবান হইবে। ব্রসন্তরোগে তব 
ইইতে, ওল[উঠা ও ট"ইফয়েজ্‌ জ্বরে অন্ত্ন হইতে এবৎ ডিপ- 
থোরিয়া রোগে নাসিকা ব! গলা হইতে যে সকল দুষিত পদার্থ 


নির্গত হয় এবং হাঁষ, স্থার্লিটঙ্বর, ডেঙুজর, টাইফর্ষু জা 
কৌগে রে!গীর শরীর হইতে যে সকল পদার্থ বাপ্পরূপে নির্গত 
হইয়া বাযুর সহিত'মিলিত বা! অথংপতিত হয়, তথ্যামুদয় বান" 
স্থানের মধ্যে না থকে. তন্নিমিভ কোন রাঁনায়নিক পদণ্থ দ্বারা 
উহাদের ধংস করা উচিত। পরিধেয় বা শধ্যার বঙ্ণাদিতে 
8 নকল পদার্থ সংলগ্র থাকে বলিয়া তাহাও সম্যক রূপে 
ধৌড করা কর্তব্য। উল্লিখিত দুষিত বিবধু্তু পদার্থ যাহাতে 
পানীয় বা ব্যবহাধ্য জলের সহিত মিশ্রিত হইতে না পারে, 

তম্বিষয়ে নর্জথ। যতুবান থাকিবে । ষেস্থলে সংক্রামক মারব 
পীড়ার প্রাহুর্ভাব হয়, সেইস্কান পরিত্যাগ করিতে চেষ্টা করা 
কর্তব্য! অতিরিক্ত শারীরিক পরিশ্রম, মানসিক চিন্তা, এবং 
'অযুক্ত আহার বশতঃ মারক রোগ দ্বারা আব্রান্ত হইতে হয় $ 
অতএব উহ! যাতে না ঘটে তছিষয়ে ত্র করিবে । ওলা 
উঠার প্রাছুর্ভাব কাঁলে উদরাময়ের লক্ষণ প্রকাশ পাইলেই 
আহারের নিয়ম এবং উপঘুক্ত ওঁষধ দ্বারা প্রতিকারের চেষ্ট। 
করিবে। বসন্ত রোগের প্রাহুর্ভাবকীলে যাহাদের মা 
ব্যাকুদিনেশন বা বসন্তের বীজ প্রবেশ করান হয় মাই, তাহা- 
দের অতি সত্বর উক্ত কাষ্যট নমাধা করিয়া নি ] টন 
'অতি শৈশবে এ বংক্কার হইয়াছে বা উহার চি বিসুপ্ত 
প্রায় হইয়াছে, তাহাদের পুনর্কবর ব্যাকুমিনেশন করা (টীকা 

দেয়া ) উচিত। সচরাচর 'ক্রারাইট অফ লাইম্‌, কুইকলাইঙগ 
বা চূর্ণ, কণ্ডিসক্রুইড্‌, কার্কানিক আযানিছু প্রভ্ততি রাসার- 
নিক ত্রব্য সকল, রোগের বিষ ও ছু্মন্ধাদি অপনোদমের জনয 
ব্যবন্ধত হইয়া! থাকে । এতদ্ডিন্ব পারুপ্লোরাইড়অফআয়- 
প্রন ালক্ষেট'সফ আয়রন্‌ বা হীরাকন, ক্রোরাইনডু অফ জিন্ক, 


স্্যুলাজ বা কারণতনু | ০, 


'ক্লোরিনণ্যাস, নলফিউরেশৃঙ্যামিজ গ্যান ও অঙ্গার চূর্ণ পর" 
পভ ন্যবন্গত হয় পারঞ্জোরাই ডুঅ বিরান | োরাইছ- 


উননে দশ বার ভাগ জল মিশ্রিত কিয়া এব হীরা 
কম সা ক্লোরাইড সফ লাইম স্যবহার করিতে হইলে উহা 

অর্ধনের পাঁরমাণে গুণ কঠিয়া এক গ্যালন জলে জব করিবে 
এব বগ্ডিসসোলিউমুনে শ্রিখ হইতে পর্কাশভাগ জল প্রদান 


৫ উর রঃ 
উদনভ অর্্াপেক। মহোগ নন | 
বিচ শাঙ্কাচা ১০ এ অন 2৫ ৮ 
অহুদেটছ নিজ 1ম বা জম বোন হাত পাখি পাত 
রর 


কারে কলে পাসিটণ কহ) হাস ছাল 


দন করিয়া রা | এত ভর নুতন চর্ণও এহ কাকে ব্যবহার 


৩ | 

রুগ্ন বঙ্তির কাপাদ শির্মিত বহি পরিষ্কার করিতে 
হইলে এক গ্যালন লে এক উন্ন ক্লোরাইড অফ লাইগা বা 
কি ফ্রইড মিএিত চরিয়। তন্ডাঙ। বাদি বিশেষ পে ধে ডি 


৪ শভৈষজমুজাবলী | 


| বন্থানি প্রথমতঃ জলে নিদ্ধ করিয়া পরে এ সকল 
পদাথ্‌ দিশ্রণ দ্বারা ধৌত করা উচিত। পশমী নন্ত্াদি পার- 
ত্র করিতে হইলে অন্িষন্ঞাপে উহার দোব নষ্ট করিয়া 
বে। গৃহ পরিষ্কার স্বন্ধে প্রাচীর ও মেজেতে চু লেপন 
'এবৎ মাবাঁনের জলে কাঞ্টাদি ঘৌড করিয়া তদনন্তর পুনরায় 
ক্লোরাইড অফ লাইমের জলে ধৌত করিলে বিশুদ্ধ হয় । 

৬7 বড ইনুক্র এবুস্‌ ক" বিশ্বব্যাপিনী শক্তি 1 
কৌন কোন রোগ এভেমিক্ু এপিড়েমিক শ্রেণীর মধ্যে নিবিষ্ট 
হয় না বলিষ। কেহ কেহ উহাদিগকে প্যাণ্ডেমিকু বা বিশ্ব- 
ব্যাপী শ্রেনীর মধো নিব্ট করিয়া থাকেন ) 

৭! কন্টেজিয়ষু বা স্পর্শাক্রামক এবৎ ইনফ্লেকশজ বা 
সংক্রামক কারণ 1-পাঁড়িত ব্যক্তির শরীরহ্থ বিব স্পর্শ ছারা 
"জন্য শরারে অপক্রামিভ হইয়া রোধ উৎপাদন করিলে এ 
রোগকে সাজামক হোগ বলে। বনন্তু, জাম, চুলকণা, খোস, 


টি ও রোগ ওই শ্রেণীর অন্লিবিষউ । যে সমস্ত 
রোগের যর মহিত তি হইয়। শ্বাস প্রশ্বাদের ছ্বার। 
শড়ার মধ্যে প্রবেশ করে, বি গনবেও সংক্রামক রোগ 
বছলে। আকুল লেগের বিব বাহুর ন রিট ত হইয়া অমন 
দুরে গধন করিতে পারে নাঃ বিভা সবরের বিস পোগার গাত্র 
হইতে && ফুট পর্যন্ত দুরে গমন করিতে পারে । রে বসন্ত 

রাগের বিষ উৎপভিস্থল হইছে অনেক দুরে বিশ্ুত হয়। 


রেগোর বস্পিতে বা অন্য কোন দ্রব্যের সহমোগে বিষ 

নেক দিবন" পরে আনিষউজনক হইতে পারে এবং তদ্ারা 
একন্ছান হইতে অন্যস্থানে রোগ অন্মির। থাকে । মতক্রামক 
রোনাক্রা্গ ব্যক্তির গাত্র হইতে বাষ্প রূপে যে বিষ নিগতি হয়, 
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তাহ! অধিক বাঁযুর সহিত মিলিত হইলে অথবা তীহখতে এক- 
শত বিশ ডিগ্রী সন্তাপ লাগলে নিস্তেজ হইয়া প্রার রোগৌৎ- 
পাঁদন করিতে সমর্থ হয় না। এইজন্য কণ্ন ব্যক্তিকে প্রঢুর 
বাহ়ুবিশিষ্ট স্থানে রাখা এবং উহার বস্থাদি উঞ্ধ জলে 
ধৌত কর উচিত। 


ভৃতীয়অধায় 


দেমিঅলজি বা লক্ষণ তত্র 


- যদ্দারা রোগ নির্বাচিত হয়, ভাহাকে রোগের জপ ক 
লক্ষণ কি! নাইন বা চিহ্ন কহা যায়। 
লক্ষণ সকল সাধারণতঃ ছুই শ্রেণাতে বিভক্ত রোগী 
ঘযং থে সমস্ত লক্ষণ বোধ করিতে পীরে এবং যাহা রোগী 
নিজে বর্ণনা ন! করিলে অন্য কেহ জানিতে পারে না, তাহা 
দিগকে সব্জেক্টিব বা 'মাশ্রয়নিষ্ঠ লক্ষণ কহে। যে লক্ষণ 
রোগী উলেখ না করিলেও চিকিৎসক বা অন্য কেহ জানিতে 
পারে, তাহাদিগকে অবৃজেকুটিব বা বিষয়নিষ্ঠ লক্ষণ কহে। 
চিকিৎদকের পক্ষে অবৃজেক্টবূ লক্ষণই অধিকতর প্রয়োজনীয় 
এবং উহা দ্বারাই সচরাচর রোগ নিণীত হইয়া থাকে। কিন্তু 
উহ সর্বত্র কার্যকারী নহে | যথা হ্বংপিণ্ড ও ম্তি্ষ সম্ব- 
স্বীয় রোগের প্রথমাবস্থায় চিকিৎসক কিছুই অনুভব করিতে 
পারে না, রোগীর নিকট অবস্থা! না শুনিয়! রোগ শির্ণয়ের 
উপায়ান্তর নাই। লক্ষণ সকল নিশ্বলিশিত প্রকারে শ্রেণীবদ্ধ 
করিং। বর্ণনা করা যাইবে । যথা-(১) পাকমন্ত্র স্স্ধীয়। 


&ই উযজ্য-মুক্তাবলী। 


(২) রন্ত অঞ্চলন বস্ত্র স্বন্ধীয়! (৩) শ্বাস প্রশ্বান সহব্ধীয়। 
(৪) গৃ্ান্ত্র ও উৎপাদন যন্ত্র সনবন্ধীর | (৫) ন্সারুমগুলীয়। 
(৬) হৃুখমণ্ডলের ভাব ও দেহের বাঙাবস্থা | 


১। পাকধনুমহন্ধার় লক্ষণ | জিহ্বা১-- পুরু, ঘন ও 
দৃড মাঁনপেসা দ্বারা নিশি এবং উহার সাধু রক্তবহা 
নাড়ীর সংখণ আখিক। ছিব! প্ৈণিশ ঝিলির দ্বার আবৃত 
এবং ছুখগহ্খরের দির নথ বা আবক্রিয়ীর মধ্যে অবহ্িত। 
তন্নিবন্ধন উহাদ্বার। বে কেবল অন্ববহানলার অবস্থা জানিতে 
পায়া বার এমত নহে । পেন্নম গুলা, সায় নুঘগুল, রক্ত সঞ্চলন" 
বন্ধ এবৎ আবণ্-ক্রয়ার আবস্থ। অবগত হইতে পারা বার। 
সুস্থ জবস্থায় কলের জিহ্বার জ্সবস্থ! সমান নহে, উহা! কখন 
ঘ্বভাবত পরিষ্ুত গ কখন বা জল্প কণ্টক মলঘুক্ত কখন ব1 
আকুঠিত হইয়া থাকে, অমাকু সুঙ্ধানস্থায় ও প্রাতকালে 
আহ্যারর পুর্দে পাতিলা শ্রেবর্ণ কণীকদ্বার। আহৃত বলিয়। 
বোধ হয় এবং বাহার ঘখ বস্তুত করিয়া নিজ হা 
দেরজিছল। প্রায় শুদ্ধ হইয়। থাকে কনাবন্কয় জিহ্ব। অনেক 
আকারে পরিণত হয়। 

আয়তন ।-দিব্বাপ্রবাহে দুখগহনের কোনও হু্নহ 
ফ্লোগে এবং পারদ নেবন দ্বারা লাল। নিগমিন বলে জ্বর 
আঁয়তন বুদ্ধি প্রাপ্ত হইয়। থাকে । 

; আক্কতি।- কৌন প্রকার উজ্েজন! হেত জিহ্ব। দ্র 
গ্রহ উভার অগ্রভ্গাগ ভীঙ্ষু হয়। দৌর্বল্যকর রোগে উহ 
প্রশস্ত গু কোষল হইয়া খাকে। 
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নন্তাপ।_ ছূঙ্ছা, কয পিনিয়া বা শ্বাস রোধ এবং ওলাউঠা 
রোগে জিহব৷ অতি শীতল রন্তধিক্যে বা প্রদাহে উহার সন্তাপ 
বৃদ্ধি হইয়া থাকে । 

বর্ণ ।-রক্তীধিক্য হইলে জিহ্বা উজ্জ্বল ও রক্তবর্ণ হয়, 
রক্তআবের পর বা কোনরূপ দৌর্ধল্যঙনক রোগে মলিন 
এবং ফুমূ কুঘু বা হ্বংপিণ্ডের কিয়া ব্যতিক্রমে ঈষৎ শীল ব। 
কুক্তবর্ণ হয়। পাকষন্ত্রের অবস্থীনুদারে জিহ্বার বর্ণের পরি- 
বর্তন হয়। পকাশয় বা যন্ত্রের পরা হে উহার সমস্ত অবয়ব ব 
অগ্রভাব এবং পার্থ প্রদেশ উজ্জ্বল ও রুক্তবর্ণ হয়। উক্ত যন্ত্র 
দ্বয়ের উত্তেজনা বশতঃ$ উহা! কীচবৎ উজ্জ্বল এবং গলনলার 

ভ্যন্তর প্রদাহে গাঢ় রক্তবর্ণ হইয়া থাকে। 

আদ্রতা | নুস্থাবন্থীয় মুখগহ্বরের সিতীসন এবং লালা 
দ্বারা জিহ্বা অর্ধদা আরজ থাকে । কৌন কারণ বশতঃ রক্ত 
সঞ্চালনের ব্যতিঞ্ম ঘাটলে উল্লিখিত নিক্রীদন (আবকাধ্যের ) 
অপ্পত্ত। হেই জিহ্বা শু হয়। দাহ এবং জ্বরে প্রার অর্ব- 
দই প্রিহ্বা শুফ লঙ্ষিত হর । রোগ বিশেবের এথমে জিহ 
কণ্টকফুন্ত হইয়া পরে দ্রুমশ যথাক্রমে শরস ও কর্কশ হয় 
৪ বফবর্ণ হইলে শরীরের নিআন্ত দাপ্ডতি হীনতা রক্তের মলি 
নতা এবং সিক্রারন বা আঁব কাঁষেটর হীঁনতা লক্ষিত হইয়! 
থাকে । শুক িহ্বা আর্র হইতে আস্ত হইলে রোগের বল 
কান হইতেছে বলিয়। অনুমান ক্ষরা বইতে পারে । প্রবল 
রোগের শান্তির সহিত জিহ্বার পার্বদেশ প্রথথে আন্র হইয়। 
ক্রেমে অন্যান্য স্থান আর হয় এবং উহার, সহিত রোগের 
ছুর্বিঘহ লক্ষণের শান্তি হইতে থাকে । তন্িবন্ধন জ্বররোগে 
নর্ব্বদ! জিহ্বা পরীক্ষা কব! চিকিংসকের কর্ব্য 
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কণ্টকবং জিহ্বামল ।_-অধিকাংশ রোগেই জিহ্ব' কণ্টকী- 
বত হয়। জ্বরের প্রথমাবস্থায় প্রবল প্রদাহে বা তরুগ বাঁত- 
রোগে জিহ্বা শ্বেতবর্ণ লেপযুক্ত লক্ষিত হয় । ভ্বরের শেবাবস্থায় 
উক্ত শ্বেতবর্ণ লেপ পুরু এবৎ কটা বা ক্কক্ুবর্ণ হয়। জ্বরের 
টাইফয়েড অবস্থায় জিহ্বামল পুরু. শুফ ও কৃঝবর্ণ হয় এবৎ 
দন্তমূলের নিকট কুষ্ণবর্ণ সরডিসূ জন্িয়া থাকে । জিহ্বার এই- 
রূপ অবস্থা ঘাটিলে রক্তের অতি অবিশুদ্ধতাঁ, অস্ত্র হইতে অতি 
ছুন্ধ ক্রেদ নির্গমন এবৎ সিক্রীশন (আাবকাধ্যের )বৈলক্ষণ্য 
ঘটিয়াছে বলিয়। অনুমিত হয়। স্থানিক উত্তেজনা বশতঃ 
জিহবা পাুবর্ণ এবং শুক্ষ লেপবুক্ত হয় । অজীর্ণ দোষ ঘাটিলে 
কখন কখন জিহ্বামূলপ্রদেশ লেপমুক্ এবং অগ্রভাগ ও 
পার্খদেশ পরিষ্ুত ও লালবর্ণ হয়। কখন কখন সমস্ত জিহ্বা 
লেপমুক্ত এবৎ মধ্যদেশ এপিধিলিয়ম রহিত হইয়া থাকে। 
অপরিমিত মদ্যপায়ী দিগের জিহ্বা অভিশয় ফাটিয়া! যায়। 
কোষ্টবদ্ধ হে জিহ্বা পাগবর্ণ লেপযুক্ত হইতে দেখ! যায়। 

ক্ষত ।--নান! কারণে জিহ্বাতে ক্ষত হইর।খাকে | সামান্য 
ক্ষতকে এপৃথি কহে। শৈশবাবস্থায় এই এপুথি শ্রসূ 
বলিয়া উক্ত হয়| ক্ষয় কাসের শেবাবস্থায় এবং আভ্যন্তর্িক 
যস্ত্রের পুরাতন রোগে জিহ্বাতে নানা প্রকার ক্ষত হয়! উপ 
দংশ রোগে জিহ্বার আধো প্রদেশ ফাটে এবং ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র 
কত হইয়। থাকে। 

প্রবল জ্বর রোগে রোগী জিহ্বা বহির্ঘত করিবার সময়ে 
জিহ্বার কম্প বা রোগী উহ! বহির্গঠত করিতে অসমর্থ হইলে 
নিতান্ত নিশ্তেজস্কত! স্মায়ুর বেগ ছুর্বলতা অথবা মন্তিকের উৎকট 
রোগ ছন্মিয়াছ্ছে বলিয়া অনুমিত হয়। টাইফয়েড ও টাই- 
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ফনু স্বরে প্রথমাবস্থার় কখন কখন জিহ্বা কর্পিত হয়। এমতাঁ- 
বস্থায় যদি রোগী স্পষ্ট করিয়া! কথ! কহিতে না পারে, তাহ 
হইলে উহা! কুলক্ষণ বলিয়া মনে করিতে হইবে । পক্ষাধাতের 
পুর্কবে জিহ্বার পেন্ী সকলেরগ পক্ষাঘাত হওয়াতে রোগা 
ম্পন্ট করিয়। কথা বলিতে পারে না । 

দন্তমাড়ী1__রক্সাধিক্য হইলে দন্তঘাড়ী উজ্জ্বল রক্তবর্ণ হয়, 
রক্তের অস্পতা বশতঃ মলিন, ফুঘ্কুসের ক্রিয়া ব্যতিক্রমে 
ঈষৎ নীলবর্ণ, স্কর্ভি বা ডায়েরিটিঘ রোগে স্ফীত এবং কৃষ্তবর্ণ, 
পারদ ব্যবহারে লালা নিঃনরণ কালে স্ফীত এবং সীনক ছারা 
বিনাক্ত হইলে দ্রিহ্বা মুলপ্রদেশে নীলবর্ণ রেখা লক্ষিত হয়। 

ওষ্ট।_ দন্তবাচ়ীর ন্যার ওণ্ঠদ্বারাও রক্ত সঞ্চালনের 
তারতম্য লক্ষিত হয়। রক্তাধিক্যে ওষ্ঠ উজ্জ্বল রক্তবর্ণ এবৎ 
রক্তের অশগহেহু যলিনত। হয়। প্রনাহে এবং শৈশবাস্থায় 
ওষ্ঠ এফুখি যুক্ত হইতে পারে। জরের সময়ে বা স্বরান্তে ওষ্টে 
হারপিদ্‌ বাহির হইলে তাহাকে দাধারণে জ্বরঠেটু বলিয়। 
থাকে। 

যন্ত্র ।-শৈশবাবস্কায় দজোগ্গায কালে নানা প্রকার রোগ 
জন্মিয়া থাকে । এজন্য এ সময়ের রোগে যন্ত্র পরীক্ষা করা 
উচিত জীর্ণ ও আর্ধক পরিমাণে মস্রভক্ষণ, অতিরিক্ত শ্বরাপ'ন 
এবং পারদ ব্যবহারে দত্তে বেরিষ ঝ। ক্ষত হইয়া থাকে । টাই- 
ফয়োছু বা আক্ত্রিক জ্বরে এবং অপরাপর রোগে টাইফয়েড 
অবস্থায় দন্ত রুঝ্বর্ণ হয়। শৈশীবাস্থায় অস্ত্রের উত্তেজনা 
বশতং দন্ধে দন্তে ঘর্ষণ দ্বারা শব্দ উৎপন্ন হইয়া থাকে । এই 
দন্তু ঘর্ষণ ক্রিমির এক প্রধীন লক্ষণ । কোন বিশেষ কারণ 
বশতঃ দন্ত পতিত হইতে আরস্ত হইলে শরীর নিশ্ডেজ হইয়াছে 
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বলিয়। অনুমান করা যাইতে-পাঁরে । শর্দি, জর, প্রবল প্রদাহ 
এবৎ কম্পন্্রের শীতলাবস্থায় রোগা দত কিড়মিড় কারয়। 
থাকে। 


লাল| --মখগহবরের প্রদাহ, কন্তোনাম, দত্তপীড়া, পারদ, 


গ্রন্থির উদ্ভেজনা দ্বারা অধিক পরিষাণে লালা নিওসৃত 
1র দ্বারা লাল! নিরইদণ করিলে দন্ত মাড়াতে 
বেদনা, মুখে তামুনং স্থান ৪ ছর্ন্ধ হই! থাকে এবং শরীর 


সববদ। হবরভাবাগন্ধ হয়। ম্গী এবং ভাইছেেফো বিয়া হোছে। 


তি ১-৯ নি 
আধক প্রমাণে লাল নইনৃত হইয়া বাতপখে শিউকসের 
টি 2 টি বি নন 
সহিত হিটিত হইলে মুখ হইতে কেন নিত হয়। গতবহা খপ 


অজার্ণে গলিত ডিঙ্গবহ, পারদ বানহারে তাষলঙ এ 
লবণসং হাম্বা হয়া থাকে। আরমগ্ডুল, পাকিসন্ছু, ফুষু ফুমূ 


এবৎ জরাহুর হোগে আত্বার বিতিত হওয়া এশ্টী সাধারণ 
লক্ষণ । 
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ক্ষুধা 1 ছাধকাণশ লোগেই প্রথমাবন্ছার ক্ষুধামান্দ্য 
এল্হ আঙারে অনিচ্ছ: হয়, ক্ষুধার উদ্রেক হইলেই রোগের 


রে আইসি রা সারি 7 শি . 
প্রহাকার হইন্তে চলিল অন্তঘান করা যাইতে পারে। পুরা; 


তন রোগে হা! রোগের শেবাবন্থাল ম্দানাদ্য আতাব কুলক্ষণ। 


পাকাশফের উভ্ভতেজনা বশতঃ ল! শন্ধে ক্রিষি জন্মিলে "অথবা 


পকষন্ত্রদর্স্ধীয় লক্ষর্ণ ঘ্ 


ধল্যাবস্থায় ধ্যান্ত্র সম্বন্ধীয় রোগ জন্মিলে,অত্যন্ত ক্ষুধা হইয়া 
থাকে । এতন্িম্ন গুরুতর রোগ হইতে যুক্ত হইলে এবৎ গাঁজা- 
পান করিলে ক্ষুধা রদ্ধি হয়। গর্ভাবস্ডায়! হিসূরিয়া প্রভৃতি 
রোগে অখাদ্য ভে (জনে ্পূহা হইয়থ।কে । 

তৃষ্। |--স্বর ঞ প্রদাহ রোগে হুখগহ্ররে রক্তীধিক্য 
বশতঃ ঘুখগ্হরর শুক্চ হওয়াতে পিপাসারৃদ্ধি গ্রাপ্তহইয়া থাকে 
শরীরে রক্তাপ্পতা ঘটিলে পিপন! জন্মে। ভন্নিবন্ধন উদর- 
যয়, গলাউঠা ও বনুযুত্র রোগে হক্তের জলীয়াংশের হাস হও" 
যার নর্কদা জলপান করিতে ইচ্ছ! হয়! 

নিশ্বানবাতুর গন্ধ! কোন কোন গন্ধবুক্ত পদার্থ 
দেবন করার পরক্ষণেই রক্তের মহিত মিশ্রিত হইয়া ফুদুফুস 
দ্বারা শরীর হইতে নিত হইতে আরস্ত করিলে নিশ্বান বারু 
তদগন্ধ যুক্ত হয়| নিশ্বাসে মদোর গন্ধ, থাকিলে উহ। দ্বার! 
হরাপান জনিত (কাদা বা অটৈভন্য্চে এপোপ্পেকিম বা 

নংন্যানরোগ-জনিত ঘুক্ছা হইতে এ্রভেদ করা বায়। ড!!এভি- 
টিসু বা শর্করা যুক্ত মুত্র রোশে নিশ্বারে শকরার গন্ধ প্রাপ্ত 
য়া যায়। 

বমন।- প্াকীশর়ের উত্তেজনা! এবং মস্তিক্ষ, ভৃংপিও 
ও ফুমৃফুস্‌ প্র্থতি যন্ত্রের ক্রিয়ার ব্যতিক্রম খটিলে বমন- 
রোগ জন্মিয়া থাকে । পাঁকাশমে অধিক পরিমাণ বা উত্তেজক 
দ্রব্যের অবস্থান, উহার শ্রৈন্িক বিল্পিতে শ্বালা ও অস্ত্রষধে; 
তাহার ত্রব্যের গতির ব্যাঘাতে বমি হইয়া থাকে । ক্লোরোক- 
রষু নেবন এবং উত্তেদক পদার্থ দ্বারা বিদ্রাক্ততা বমন 
রোগের পাধারণ কারণ। মস্তিফ্ধের রশ্রধিকতা বা প্রদাহ 
. বিলিয়রীক্যালুকুরাই বা পিল্তশিলা। এবং রিন্যালুক্যাল- 
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কার 
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কুরাই বা ঘুত্রশিলা নির্গমন, সবংপিণ্ড ও জরায়ুর প্রদাহ, 
বনন্ত এবং জ্বররোগ বমনের দূরবর্তী কারণ। শৈশাবস্থায় 
বমনোদ্ধেগ ও বমনের সহিত শিক্ষংপীড়া এবং কোষ্ঠ কাঠিন্য 
থাকিলে মস্তিদ্ধের রোগ অনুষিত হয়। কিন্তু গর্ভাবস্থায় 
ব! হিঞিরিয়ারোগে উহার আশঙ্কা থাকে না। পাকাশয় বা 
যরুতের প্রিয়ার ব্যতিক্রমজনিত বযনরোৌগে ব্যনোদ্ধেগ 
প্রায়ই বর্তমান থাকে এবৎ বমনের পরেই উহার শান্তি 
হয়।॥ উল্লিখিত অবস্থীয় হিক্ক', অপরিষ্কত যন্ত্রে বেদনা এব 
বমনোদ্ধেগের পর শিরংপাড়া হইয়া খাকে। আহারের 
পরক্ষণেই বষন হইলে উহা থে পাকাশয়ের ক্ষত বা তাহ'র 
অন্য কোন রোগ বশতই উৎপন্ন হয়, তাহা নিশ্চয় করিয়। 
বলিতে পার! সায়। ডিয়ৌডিনমের রোগ বশতঃ আহারের ছুই 
এক ঘণ্ট! পরেই বমন হইয়া থাকে । অপ্রিক পরিষাণে মদ্য 
পীন করিলে বা কোন কারণ বশতঃ পাকাশয়স্থ দ্রব্যের 
কার নেপ্টেশন্‌ হইলে এবং উহাতে লার্মিনীভেন্টিকউলাই 
থাকিলে বমন রোগ জদ্মিতে পারে । অনেক স্থলে উন্দীর্ণ 
পন্র্ধের পরীক্ষার দ্বারা বমনের প্রকৃত কারণ নিশ্চয় 
করিয়া! লও] ষাঁইতে পারে। কোন পরিবর্তন না হইয়া 
“ভুক্ত ভ্রব্য উন্গীর্ণ ইলে পাক্াশয়ের প্রদাহ হওয়া সম্ভব, 
আহারের পর, মরে সময়ে অত্রধুক্ত দ্রবপদার্থ নির্থত 
হইলে গটাফযাল্জিয়া বা গ্যাষ্টেশডাইনিয়া হওয়া সম্ভব 
য্টতের রোগ হইলে কখন কখন বমন পদার্থের সহিত 
পিত্ত মিশ্রিত, থাকে । ভিষেটিযিসিু রোগে রক্ত বমন হয় 
এবৎ উপ্দীর্ণ পদার্ধের মৃহিত পুষ মিশ্রিত থাকে । উহ্ছা ষে 
আমাশয়ের মধ্যে উহার নিকটবন্বী কৌন স্থানে ক্ফোটক 


পাঁকষন্তুনসবন্ধীয় লক্ষণ ৪৯ 


বিদীর্ণ হইয়া! ঘটিয়াছে তদ্ধিষয়ে সন্দেহ নাই। উনমীর্ণ 
পরার্ঘে মল মিশ্রিত থাকিলে অন্ত্রাররোধ কারণ বুঝিতে হইবে। 
উদ্দীর্ণ পদার্থের সহিত্র সাসিনাভেপ্টিকিউলাই থাঁকিলে 
উহ! তীব্র অগ্।ঘ্বাদ এবং মিউকমের মহিত মিলিত বা পরি- 
ধার দ্রুব পদার্থের ন্যায় হইয়া! খাকে। উহাতে এ নকল 
ফাঙ্গাসু কুক্বর্ণের ক্ষুদ্র ক্ষুত্র গোলাকার চিত্রের ন্যায় বোধ 
হয়; ইহা অনুধীর্ষণ ল্ামক যন্ত্র দ্বার! দর্শন করিলে উহাদের 
আকার গোলাক!র ন! দেখাহরা চত্ুছোণ দেখায় । 


ডিফিকেশন বা মলনিঃংনরণ।-- সকল রোগেই মলের 
অবস্থা অবগত হওয়া আবশ্যক । কিন্তু সুস্তাবস্থায় যলের 
বর্ণ ঘনন্দ ও গন্ধ কিন্প তাহ। না জানিল পীড়িতাবস্থার 
মলের বিক্ুতি জানা অস্তধ পর নহে | সুস্থাবস্থায় মল কোষ- 
লও গাঢ় দেখার। উদরাময়, ওলাউঠা, আমাশয়, টাইফ- 
য়েডু ভ্ররোগে মলের ঘষে সকল নির্দিউ লক্ষণ প্রকাশ 
পায়, তাহা '& নকল রোগ বর্ণন স্থলে বর্ণিত হইবে | 
স্বাভাবিক অবস্থাপেক্ষা যলের (বিষ্ঠা) বর্ণ--ফিকে বা 
কর্দমের ন্যার অথবা শ্বেত হইলে, পিভের ম্ব্পতা কা 
অভাব বুবায়। রক্তের পবিমাণ অস্ত্রের উপরিভাগে বা 
নিন্ন প্রদেশে রক্তআঁব ও রানায়নিক পরিবর্ভনানুসারে 
মলের বর্ণ লাল, ঈবত রক্তবর্ণ, হরিৎবর্ণ বা কক্চবর্ণ 
হইয়া থাকে । মলের সহিত পরিক্ষৃত রক্ত ব পৃষ 
মিশ্রিত থাকিলে ওহঘ্বারের অনতিদুরে রক্ত ও পুষের 
কারণ আছে বলিয়। অনুমান করিতে হইবে। 


রি ভেষজ্য -মুক্তাবলী। 


রক্ত সঞ্চালন যন্ত্র সহস্ধীয় লক্ষণ । 

রক্ত সঞ্চালন যন্ত্র -হুংপিগু ধমনী, কৈশিক নাঁড়ী এবং 
শিরা ছারা নিশ্মিত। হংপিশ্ের প্রত্যেক আকুঞ্ধন ছারা” 
হৃনয়স্থ ধমনী মধ্যে রক্ষ প্রবেশ করিয়া যে গতি উৎপাদন 
করে, তাহার নাম নাঁড়ী। হ্ৃংশিগু, ধমনী ও রক্তের 
অবস্থানুনারে নাড়ার ব্যতিক্রম হইয়া থাকে । স্পদনের 
দ্রেতত1 এবং জমত ব' বিষষত' দ্বাহ! লাউীর ভারতিমা 
লক্ষিত হয়| 
| শ্বাস প্রশ্থান যছ্ছের ল্ষণ। 

ফুদুুমের বিশেব বিশেব রোৌশে যে সকল লক্ষ 
হা ফুঘ্ফুদ সনন্ধীর রৌগ বর্ণন স্থলে বার্ধত 


ক 
পট 
শি 
সী 
লু 
হা 
দে 


ব 
তুস্থাবস্থায় শাল প্রশ্বাস কালে প্রারই কোন শক হয 
না, গীভিত অবস্থায় নানাবিধ কারণ বশতঃ শ্বাস প্রশ্বানে 
নালা প্রকার শক উৎপন্্ হই! খাকে | হুপিংকাসে দীধ 
কাল স্থায়ী শ্বাস গ্রহণ কালে হ্বপুন্ৃপূ শব্দ হয়? লেরিন 
জিস্যূ ভ্রাইডিউলফ্‌ রোগে করে! ইং বা কাকপ্বনিবং শব্দ 
ও ত্রেপ রোগে শ্বান গ্রহণ কালে কুট গ্রনিবৎ শব হইয়া 
থাকে । এতদিন শ্বান কালে সহইজিং শক হইয়া থাকে। 
মন্তিফবে রক্তীধিক্, কোমল তালুর সম্পূর্ণ পক্ষাঘাত এহং 
নিদ্রাবস্থায় উহার অপ্প পক্ষাঘাত হে শান গ্রহণ কালে 
& তালুর ঈবং কম্প হণয়ায় উারটর এব ফ্লোরিৎ শব্দ 
হর। দীধ নিশ্বান এবং ইওনিৎ বা জন্তন হারা সশব্দ 
শ্বাসের মধ্যে গণ্য । সত মণ্ডলের কিয়ার নিশ্তেজতা 
ও ফুস্কুসে রক্তাধিকঃ হেত বক্ষ্ছল উভম রূপ প্রশস্ত 


্বাসপ্রশ্বীসধস্ত্রের লক্ষণ । জজ 


হইতে না পারিলে জুন্তন হইতে পারে। মাননিক উদ্বেগ 
ব। চিন্তার দ্বারা দীর্ঘনিশ্বীন হয়| হিকপূ্‌. বা হিন্কা 
এই শব বুক্ত শ্বান ভায়েফ্যামের অত্যপ্পকাল স্থায়ী 
আকুদ্ধন বশতঃ হইয়া থাকে । উদরস্থ কোন যন্ত্রের 
দুরূহ ভাঁব প্রযুক্ত প্রদাহ বশত$ দৃশ্চিকিৎস্য হি্কী জন্মিয়া 
থাকে । বহু দিবসাবধি আহারের পরক্ষণে হিক্কা হইলে 
পাঁকাশয়ের ডি, য়োডিনখেব বা ইস্কেগসের পুরাতন প্রদাহ 
হওয়ার নস্তভব। কখন কখন প্যান ক্রিয়সের বা পিভ-প্রণা- 
লার কিন্বা ক্রিমি হেতু অস্ত্রের উত্তেজনা বশতঃ আহারের 
পরক্ষণেই হিকা হইয়া থাকে । কোন কারণ বশতঃ ভেগস্‌ 
মায় ন্পীকিত হইলে কিছ্ধা হইবার দস্াবনা 

ইাচি।- নামারন্ধ, হইতে বেগে শ্বান নিগতি হইয়| 
হাচি হয় এবৎ এশ্বাস নির্গষনের পরেই ফুসফুসে অধিক 
পরিমাণে বায়ু বেশ কার। 


কাস 1--ইহাও বেগে শীল ৪ বনিতে হইবে, 
ইহ।রদ্বারা বারুপথস্থ ক্রেন ও উদ্ভেজক পদার্থাদি নির্গত 
হইয়। যায় । কাসির সহিত ক্রেদ নির্গত হইলে, উহাকে 
ডাই ব1 শুক্ষ কাসি কহে এবং ক্রেদ নির্গত হইলে রি বাঁ 
আর্রকামি কহে। ভেগস সায় ও কুধুদু এ সন্বন্ধীর শাখার 
উভেজন বা টিউমর হেই বায়ু পথের উত্তেজনা হইলে 
শুক কাসি হয় । দীর্যকাল স্থায়ী শুদ্ধ কাস দয়স্থ ধমনীর 
আযানিউরিজ্মের নির্দিউ লক্ষণ | বায়ু পথের প্রদাহের 
প্রথমাবস্থায় 'আবগজুডেশন হইবার পুর্বেব এবৎ অজীর্ণ, কোস্ত- 
বদ্ধ ও অঙ্কে ক্রিষি হইলেও শুদ্ধ কান হইতে পারে। 


১ ভৈষজ্য-মুক্তীবলী। 


প্রআ্াব ও জননেক্জিয়ের লক্ষণ। 

অত্যন্ত ক্লেশের সহিত প্রজ্রাব হইলে উহাকে ডিসিউরিয়া 
বা মুত্রকুচ্ছ কহে। এ ক্রেশের অত্যন্ত ব্দ্ধি এবৎ মুত্র বিন্দু 
রূপে নির্গত হইলে, উহাকে আাসটক্দিউরি বা মূত্র লংরোধ 
বলা যায়। মুত্রাশয়ের নিকটবর্তী স্থানে উত্তেজন, অস্ত্রে ক্রিষি 
সরলান্ত্রে মলসঞ্চয়, গর্ভাবস্থায় প্রমেহ, মরলাজ্তে প্রদাহ, 
ক্যামক্যাডাইর্িস্‌ এবং টারপিন তৈল মেবনে প্রআজাবে অজা- 
ধিক্য ও মৃত্রাশয়ের শিল। প্রক্ততি কারণে পুর্বোলিখিত রোগ 
কল জন্মিয়। থাকে । সৃত্রাশয়ে শ্রআ্রাব সঞ্চিত হইয়া কোল 
কারণ বশত বহির্গত হইতে না পারিলে, উহ!কে রিটেনশন 
অব ইউরিন্‌ ব! মূত্রাবরোধ কহে। মুদ্রাশয়ের অভিনয় শু 
সততা, কসেরুকামর্্জার পীড়া, শিরোরোগ, মুত্রাশয় ও আব 
প্রদেশের আকুঞ্চন ও হিষ্টরি প্রভৃতি কারণে স্বত্রাবরোধ 
জম্মিয়া থাকে। 

লিঙ্গনাল 1 মুত্রাশয়ে পাথরী, লিঙজনালের টাল পেশের 
উন্তেজনা, মূত্রপিণ্ডে রক্তাধিক্য অথবা ইউরি থ? (মূত্র মগের 
প্রদাহ) হইলে লিঙ্গনালের উত্তেজনা হইয়া থাকে। ক্যানথা 
ইরিসূ দ্বারা বিষাক্ত হইলে কিন্বা উদ্বম্ধন, মন্তক ছেদন, হাই- 
ডেশাইনিক আসিডু সেবন ও ম্বগীরোগ দ্বারা অকস্মাৎ 
মবন্যু হইলে লিঙ্গনালের উত্তেজনা এবং প্রন্টেড্‌ গ্রন্থি হইতে 
এক প্রকার পদার্থ নির্ঘতি হয়। অতিরিক্ত স্ত্রানংদর্ণ বা হস্ত 
মৈথুন দ্বারা পুরুষাঙ্গ বন্ধিত হইয়। থাকে । 

ধোনি। ক্ীজাতির রজে। নিঃসরণের ব্যাঘাত হইলে 
শীরারিক ও মর্নিদিক নানা বিধ রোগ জন্মিতে পারে। 
ত্রিবন্ধন স্ত্রীলোকের প্রীয় সকপ রোগেই উল্লিখিত. বিষয়ের 


প্রশাব,ও জননেক্্রীয়ের লক্ষণ । ৬৩ 


অনুসদ্ধ/ন করা কর্তব্য । জরায়ুর ক্রিয়ার ব্যতিক্রম ঘাটিলে 
স্নায়ু মণ্ডল, রক্ত সঞ্চলন যগ্ডল ও পাক য্ছের রোগ জন্মিতে 
পারে। 
স্সায়ু মণ্ডল লববন্ধীয় লক্ষণ । 

যকুতে উদরের দক্ষিণ পারে ও মৃত্রপিণ্ডে রক্তাধিক্য 
হইলে কটিদেশে শীঘ বেদনা হয়। এই বেদনা অতি 
কঠিন হইলে উহাকে নইৎ বা বন্ধনবৎ বেদনা কহে। বর্নিৎ 
বা দাহবদ্ধেদন "অতি কঠিন রোগে লক্ষণ। প্রদাহিত স্থান 
নিষ্পীড়িত হইলে খবিৎ বা দবদবে বেদনা হয়। অন্ত্রের 
বেদনাকে সচরাচর গ্রাইপিৎ বা চর্বণবৎ অথবা টুইন্টিৎ বা 
মৌড়া কহে। ক্যান্সার ৪ নিউর্যাল্জিয়৷ বা স্ায়শূলের 
বেদনাকে সুটিৎ বা বেধনবৎ বেদনা কহে | উহা কাটিং, ভার্টি 
এ ল্যানসিনেটিৎ নামে অভিহিত হয়। কেবল অসুস্থ স্থানেই 
সর্বদা বেদন। অনুক্ভত হয় ভাঙা নহে। হিপ্জয়েণ্ট (বন্ধন 
সন্ধিতে) পীড়া হইলে জানুতে, মৃত্রাশয়ে পাথরী থাকিলে 
পুরুষাঙ্গের অগ্রভাগে, মুত্রপিণ্ড প্রদাহে এবৎ ইউরিটর বা 
মুত্রপ্রণালীতে পাঁথরী থাকিলে কটি, উরু ও অগুডকোষে, 
যক্কৃতে প্রদাহ উপস্থিত হইলে দক্ষিণ স্কন্ধে এবং হৃংপিণ্ডে 
প্রদাহ উপস্থিত হইলে বাম বাহুতে অথবা উভয় বাহুর কনুই- 
য়ের শিশ্দেশে বেদনা অনুভূত হয়| 

দর্শনেক্রিয় |-দ্বর বা অজীর্ণ রোৌগদ্বার! কিম্বা অন্য 
কোন কারণে রক্ত সঞ্চালনের ব্যতিক্রম ঘটলে কখন কখন 
দুক্টিপথে মিউসিভালিট্যান্টিসু বা উজ্জল চিহ্ু লক্ষিত হইয়া! 
থাকে। রেটিনার স্পর্শান্ুভাবকতার বৃদ্ধি অথবা চক্ষুর ও 
মস্তিষ্ষের প্রদাহ উৎপন্ন হইলে আলোক দর্শনে ক্রেশ হইয়া! থাকে, 


৬৪ ভৈষজ্য-মুক্ঞাবলী । 


কোন কীরণ বশতঃ সহমা দুর্বল হইয়া পড়িলে কিছুকালের 
জন্য দৃশ্য পদার্থ সকল অন্ধকার ময় বলিয়া বোধ হয়| কখন 
কখন মস্তিষ্ধের রোগ এবং শৈশবাবস্থার কনৃভাল্সনু বা 
তরকা বশতঃ স্কুইনুটিম্স. ( বক্র দৃষ্টি ) হইয়া থাকে । 

পিউপিলশ ব! কনীনিকাঁর অবস্থা ।_যে কারণ বশতই 
হউক, মস্তিক্ধের ইরিটেশন্‌ বা উত্তেজন হইলে বা অহিফেন 
ও তামাক দ্বারা বিবাক্ত হইলে কনীনিকা আকুঞ্িত হয়। 
উত্তেজন ব্যতীত মস্তি্ধে রক্তাধিক্য হইলে এবং হাইডোকে- 
ফেলনু, সী ও আপোপ্রেকুদি রোগে বা শরীরের কোন 
দূরবর্তী স্থানের উত্তেক্গনা হইলে কিবা বেলাডোনা প্রয়োগ 
করিলে কনীনিকা প্রশস্ত হয়। রেটিনীর স্পর্শানুভব শপ্তির 
হন হইলে আলোকনর্শনে কনীনিক। আকুঞ্িত হয়। এবং 
উহার স্পর্শান্ুলব শির বুদ্ধি হইলে আলোকদশনে কনীনিকা 
বিস্তত হইয় থাকে। 

স্পর্শনেত্ডিয় |-- অভিশর শীতলতা ও নায়ুদূল নিম্পীড়ন 
হেতু এবং স্থানিক ঘাদক ত্রব্য ব্যবহারে স্পশেক্িরের শক্তির 
হানহয় এবং এ সকল কারণ অতীব প্রবল হইলে স্পর্শ 
শক্তি একবারে ৬ হয়। হিষ্টিরিয়া ও পক্ষাঘ! 5 রে!গে 
উহার দৃষ্টান্ত প্রাপ্ত হওয়া নায়। 

নি লা এই ইন্দ্রিয় মন্তিফ্ের পাড়ায় প্রায় অতি 
তীক্ষ হয়! কিন্তু স্বর এবং মন্তিফের কোন কোন রোগে 
শ্রবণশক্তি একবারে লোপ পাইতে পারে। ছূর্ববলতা হেন 
কর্ণে একপ্রকার, বাদ)£ুনির ন্যায় শদ শ্রুত হয়। এ শব্দকে 
1নাইটস্‌ অরিয়ষু কহে । পেশীর ক্রিয়ার পরিবর্তন__পেশীর 
পক্ষাঘাত, স্পাঙ্গম বা আক্ষেপ ও আকুঞ্চন হইতে পারে। 


4817 


'সুখমণ্ডলের লক্ষণ ! ডু 


পক্ষাঘতের বিষয় স্থনিক রেগে বর্ণিত হইবে | শৈশবাবস্থার 
লন্তোদ্দাম, কোচ্টবদ্ধ এবং আতন্ত্িক ক্রিমির উত্তেজনা বশতঃ 
দচরাঁচর কন্ভলশন বা তড়কা! হইস থাকে । 

যানপিক ক্রিয়ার পরিবর্তন | মন্তিফ্ধের ক্রিয়ার ব্যতিক্রম 
বশতঃ অর্থহীন ও অলক্ষ্য বা অনন্বন্ধ ভাবণকে ডিলিরিয়মু ব! 
প্রলাপ কহে। গ্রলীপ দ্বিবিধ যথা একিউটু বা তীব্র এবৎ 
ক্রনিক বা পুরাতন । মণ্ডিদ্ধের বিকৃতি, জ্বর ও অন্যান্য 
রোগে একিউট ( রা ) প্রলাপ হয় এই শ্রেণীর প্রলপের 
আর 'একাটি গবন্তা আছে, পাঁ-লোগী জত্)ন্ত চঞ্চল হই 
প্রলাপোক্ি ও শয়নাবস্থায় খাক্রি। লমিতে বা লাড়াউতে 
চেষ্টাপাইয়। থাকে । এই অবস্থায় গ্রলাপকে ভয়লেন্ট বা 
প্রনল প্রলাপ কহে । নিতান্ত নিস্তেজ অবস্থার প্রল।পকে 
মটারিং বা বিডু বিডে গ্রলাপ কহে । 

কোম! বা অটৈতন্য |: এই অপস্থায় (রাগীর স্পর্শানু- 
ভাবকতা', এচ্ছিক স্পন্দন (ইচ্ছানুমারে অঙ্গপ্রত্যঙ্ পালন ) 
এবং মানদিক চিন্তাশক্তি বিনষ্ট হয়। কিন্তু শ্বাম প্রশ্বান 


দু হানা?! 


ও রুঞ্চ সঞ্চলন কিয়! রুদ্ধ হয় ন! 


হখমগ্ডলেহ লক্ষণ 
গবৎ শরীরের বাক্ত জাবস্থ। 


নানাধিধ মাঁনপিক রোগে লিশেবত  ক্ষীপ্তাবস্থায় 
মুখমগ্ডলের নিশেষ লক্ষণ লক্ষিত হয়। ডিহ্নিরিয়ম টিরি- 
মেন্স ব। কম্পঘুক্ত মদ্য জনিত প্রলাপ রোগে প্রায় চিন্ত 
অর্্দ! সন্দিহান থাঁকে এবং ম্বগীরোগ খের অবয়ব কখন 
[ ৯ | 


ঙ্ উভৈষজ্য-মুক্তাবলী। 


কখন বিশেষ রূপ ধারণ করে। ক্ষয়কাস ডায়েবীটিষু ব। 
মধুমেহ ক্যানদার প্রভৃতি রোগের গ্রবলাবস্থায় বিজ্ঞ 
চিকিতসকগণ রোগীর মুখমণ্ডল নিরীক্ষণ করিয়া রোগ নির্ণয় 
করিতে পারেন | 

দেহের অবস্থান বিশে দ্বারা ছুর্কধলতা, নিতেজক্তা। ও 
শক্তির হাঁ জানা যায়, স্বর বা অন্য কোন দৌর্বল্যকর রোগে 
রোগী প্রার চিত হইয়। শয়ন করিয়া থ।কে ! পার্খে শয়ন 
করিলে রোগের উপশম বোধ করিতে হইবে, অত্যন্ত শ্বান 
কষ্ট হইলে প্রায় রোগী উপবেশন করিয়া থাকিতে ইচ্ছা করে 
এবৎ উদরস্থ আভ্যন্তরিক যন্তের কোন কোন রোগে জান্গু 
সন্ধি উভ্তোলন করিয়া! শয়ন করিয়া থাকে । 

তুচর্থ অধ্যায় 
রোগের পর্যায়, স্তারীস্থ এবং পরিণাম | 

(১) কোর্ণবা পধ্যায়1--কোন কোন রোগের কেবল 
দাধারণ লক্ষণ বর্ণন করিলে রোগ নির্ণয় করিতে পারা যায়, 
কিন্তু অন্যান্য রে'ণের পুর্ব রন্রান্ত পুর্বলক্ষণ রোগ প্রকাশ 
পাইবার প্রনালী উহার ভিন্র বস্থা প্রতির বিষয় অবগত 
হইতে না পারিলে রোগের যথাথ প্রকৃতি বুকিতে পার! 
যায় না| কখন কখন পাঁড়িতাবস্থায় এক ঘটনার সহিত 
অপর ঘটনার নন্বন্ধ অবগত হওয়ার নিতান্ত প্রয়োজন, যেমন 
প্ররিদি রোগে প্রথম অবস্থায় ও শেষ অবস্থায় শয়নের নিয়ম 
জানিলে রোগ নির্ণয় পক্ষে অনেক সুবিধা ঘটে । 

(২) স্থাররীত্ব।_ সচরাচর কোন্‌ রোগ কতদিন স্থারী হর, 
তাহ জানিতে পাঁরিলে রৌগের ভাবীফল নির্ণয় করিতে পারা 
যার। হাম, বসন্ত, গোব্লন্ত, টাই কয়েড স্বর, স্কালেটু স্বর 


নিদান তত । ৭ 


প্রভৃতি রোগের প্রথম] অবস্থা হইতে শেব অবস্থা পর্ষ্যস্ত সময় 
এবং কিয়ৎ পরিমাণে ক্ষরকাঁদ ও ক্যানসার রোগের সময় 
নিণাঁত হইয়াছে | 

(৩) পরিমাণ ।- নানাবিধ প্রণালীতে রোগ প্রশমিত 
হয়, ত সমস্ত বিষয় বহুবিধ রোগী দেখিলে উপলদ্ধি হইয়া 
থাকে। | 
নিদান তু ও মৃতদেহ পরীক্ষা । 

প্যাথলজি বা নিদান তত |--সুস্থাবস্থার সহিত শারীর 
বিধান বিদ্যার যে রূপ নৈকট্য সন্বন্ধ, কুগ্রাবন্থার সহিত 
নিদান তত্তের সেইরূপ নহন্ধ থাকে, শরীরবিধান বিদ্যাদ্বারা 
দেহের নির্মান ও ক্রিয়ার বিষয় অবগত হওর! যায়, নিদান 
তত্র দ্বারা দেহের রুণ্রীবস্থার এ সকল নির্মাণ ও ক্রিয়ার 
কিরূপ পরিবর্তন হয় তাহা জানিতে পারা যাঁয়। কিন্তু ইদানী- 
স্তন নিদান তভ্তের মধ্যে বে সকল ঘটন। সমবেত হইয়ারোগোৎ- 
পাদন করে, তৎনমুদয়ের জ্ঞান পীড়িত দেহের ক্রিয়ার পরিব- 
তন রপ্নীবস্থীয় ভিন্ন যন্ত্রের সমন্ধ ইত্যাদি রোগের প্রক্কত 
নিদানতত্ জানিতে না পারিলে রোগ নির্ণয় করা ছুইসাধ্য 
হইয়! পড়ে । 

মর্ব্বিড, আযানাটমি বা স্বত দেহ পরাক্ষা'।- ইহাকে নিদীন 
তত্তের এক অংশ বলিতে পারাযায়, ইহার দ্বারা স্বুত দেহ 
পরীক্ষা করিয়া রুগ্রাবস্থার নির্থাণের পরিবর্তন জানিতে পারা- 
ষায়। কিন্তু সুস্থ থ'কিয়৷ মৃত্যু হউক বা পীড়িত থাকিয়া মৃত্যু 
হউক, স্ব্যুর পরে দৈহিক নির্শীণের পরিবর্তন আরম্ত হয়। 
অতএব ম্বৃত দেহ পরীক্ষার দ্বারা যে সমস্ত পরিবর্তন লক্ষিত 
হয়, তাহ! যে রোগ বশতঃ হয় এমত নহে । 


৬৮ ভৈবজ্য-মুক্তাবলী । 


নির্ণয় তশ্ ও ভাবীফষল। 

ডায়েগনমিম ব। নিরশর তত ।--যদ্দারা এক রোগ হই 
অন্য রোগকে প্রভেদ করাধার তাহাকে ডারানিনিবা বা 
নিণয় তত কহে ।)রোগার বাস্ক লক্ষণ দর্শন দ্বারা অনেকরোগ 
নিনীত হয়! যেমন ম্যানিমিয়া, ক্ষয় কাসের শেষাবস্থা, নিমো 
নিয়া, জ্বর, এবং কৌন উৎকটু হৃৎপিণ্ডের রোগ । কখন কখন 
একটী লক্ষণ জানিতে পারিলেই রোগ নিশ্চয় করিয়া লইতে 
পারাযার | 

রক্ত সঞ্চ।লন মণ্ডল (হংপিগ্ড )1--উহ।র বেদনা, উদ্বেগ, 
ক্রিয়ার সমতা, অগ্ধভাঁগের স্পন্দন, প্রভীভাঁর ছারায় স্বগভ 
স্থানীয় শব্ের শির। ইম্পল্যুকা আবেগ এবং প্রতি খিনিটে কত- 
বার স্পন্দিত হয়। নাড়া স্থুল বং স্থক্ষ বলবতী বা ছুর্ধল 
কঠিন বা কোমল ইত্যাদি 

শ্বাব প্রথান মণ্ডল বা (নানারন্ধ) ।- হাচি স্বর স্বাভীবিক 
ব। পরিবর্তিত জিহামূল ব| টনপিলের অবস্থ।! শ্বাম প্রশ্বাস 
স্বাভাবিক বা কৰ্ট পাধ্য, সমান বা অসমান, প্রশ্বান বাুর 
গন্ধ, গ্রেম্া নিংনরণ নহজ ব। কষ্টকর, উহা পরিমাণে অপ্প বা 
অধিক, গাঢ বা তরল, পুষ মিশ্রিত। ব! রক্ত মিশ্রিত ফেনা বুক্ত, 
বা! ফেনা রহিত। ফুফু ফু বা পাকঝাশযর় হইতে বক্তার 
এতদ্ভিন্ন ফুধ ফুদু ও খং পিগ্ডের পাড়াতে দর্শন প্রতিঘাত 
ও আকর্ণন দর বক্ষস্থল পরীম্মণ করিবে । 

সায়ুমণ্ডল | মন্তকহবেদনা,মস্তক ঘূর্ণন, ত্রম, প্রলাপ, স্বপ্ন, 
মুঙ্ছা ও নিদ্রার ব্যতিক্রম এঁভতি । স্পর্শ শ শক্তির আধিক্য; 
হাীনভা, দর্শন প্র শ্রবণ, স্বাণ, আস্বাদন ও স্পর্শ শক্তির 
গাধিবন, শ্যুনত! বা ভাব, গতি শক্তি স্বাভাবিক বা পরি- 


প্রআাবও জননেকজ্জয়ের ৬৯ 


বন্তিত, এবং কম্পন, আক্ষেপ গু পক্ষাষাত প্রভৃতি । পরি। 
পাক মণ্ডল ।- দন্ত, ওঠ, দশ্তমাড়ি, জিহ্বার অবস্থা, আত্বাদ, 
গলাধঃকরণ, ক্ষুধা, তৃষ্ণা, এপিগ্যাক্ক প্রদেশে বেদনলক্ষ 
বিবমিষ (বষনইচছা) ব্যন, কোফবদ্ধ, উদরাময়, অর্শ, মক্কুৎ ও 
গ্লীহ। গ্রসুতি । 

মত্রধন্ত্র ও উৎপাদন যন্্র।--কটি দেশে বেদনা, এআবের 
অবস্থা অর্থাৎ উহার পরিমাণ, বর্ণ, অধঃপতিত পদার্থ । জরা 
ও ধুর অবস্থ। ও শ্বেতপ্রদর ইত্যাদি | 

ত্বক ।--শু্ বা আর, পুরু বা পাতলা, শীতল বা উকণ, 
উহার নণ, ও চিদ্ব ইত্যাদি । 

পুর্ববিবরণ 1--নরস. শীরের প্রপ্নীতি, বংশপরম্পর! গত 
রোগ, ব্যবলা, বাসস্থন, আহারাদির নিয়ম, পুর্ব চিকিৎসা 
এবং রোগের হাস বৃদ্ধি এবং ভ্রীজাতির বিবাহ, বৈধব্য ও 
গর্ভ স্রাব গ্রভৃতি । 

প্রপ্নোনিসূ ব। ভাবীফল ।-_ভাঁবীকল দ্বিবিধ ; প্রথম 
প্রকার এমুপেরিক্যাল বা দার্শনিক, ইহার দ্বারা রোগেরহুলক্ষণ 
ব' কুলক্ষণ অর্থাৎ সাধ্য ও অপীধ্য অবস্থা মনযোগ পূর্বক 
নিরীক্ষণ ক্রয় ভীবীকল নিশ্চয় করিতে পারে । এ বিসয়ে 
কবিরাজ দিগের বিশেষ ক্ষমতা লক্ষিত হয়। দ্বিতীয় প্রকার ; 
র্যানন্যাল্‌ বা ভৌতিক । ইহ্‌'র দ্বারা রোগের বার্থ প্রক্কতি 
ও লক্ষণের কারণ জ্ঞান এবৎ বহুদর্শিতাঁর দ্বারা ভাবীফল 
নির্ধারিত হয়! 

পীড়িত ব্যক্তির অবস্থা ।_শৈশবন্থায় এবং বুদ্ধীবন্থায় 
অতি উৎকট তরুণ ক্লৌগ হইলে, অনেকেরই মৃত্থ্য ঘটিয়া 
থাঁকে। বাল্যাবস্থার ও প্রৌঢাবস্থীয় নুতন রোগ অধিক 
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হয়। রদ্ধাবস্থাররোগ অনেক স্থলে পুরাতন রূপ ধারণ 
করিয়া থাকে । 

লিঙ্গ ।-স্তী জাতির স্নায়বিক পাঁড়া অধিক এবং শীস্ত 
উহার উপশম হয়না, কিন্তু উক্ত পীড়া পুরুষের পীড়ার ন্যায় 
অনিষ্ট জনক নহে। সকল পীড়াতেই স্ত্রাজাতির স্বীভীবিক 
খতু হইলে স্থলক্ষণ বলিয়া জানিবে। গর্ভাবস্থায় এব শিশু- 
দিগের স্তন ছুপ্গ পানকালেকাস, ক্ষরকাস প্রভৃতি বনুবিধ পীড়া 
অপ্রকাশিত থাকে : কিন্তু উহার কিছুদিন পরেই উক্ত রোগ 
নকল প্রকাশিত হইরা থাকে । গর্ভাবস্থার এবং প্রমবাস্তে 
বসন্ত, স্কারলেট্স্বর প্রভৃতি স্ফোটক জনক পীড়া প্রায়ই 
_নাংঘাতিক হয় । 

ধাই।- রক্ত প্রধান ধা বশিষ্ট লকের তরুণ ও প্রবল 
রোগ আধিক হয়। উহা শীঘ্রই আরোগ্য বা প্রাণ নাশক 
হয়| মেদস্বী লোকের রোগ জন্মিলে অধিক কালম্থারী হয় 
এবৎ রোগের লক্ষণাদি প্রায়ই গুপ্ত ভাবে অবস্থান করে ! 
সায় প্রধান থাতু বিশিষ$ লোকের দফল রোগই অত্যন্ত প্রবল 
ও কষ্টদায়ক হয়| পিন্ত প্রধান ধাত্ুতে বমন্‌, বমনৌদ্বেগ,. 
হস্ত পদাদ্দির তল প্রদেশে ভ্বালা ও অন্যান্য পিভজনিত লক্ষণ 
নকল প্রকাশ পাইয়। থাকে । 

পুর্বপীড়া ।-হাষ, বসন্ত, হুপিং, কী প্রভৃতি রোগ এক 
বার হইলে পুনব্বার আক্রমণে ভয়প্রদ হর না । কিন্তু এযাপে। 
প্লেকুমি এবং অধ্যান্য ক্রিয়া বিকার সহ্বন্ধীয় রোগ পুনঃ পুনঃ 
হইলে ক্রমে আশঙ্কা জনক হইয়া থাকে । জর এবৎ অন্যন্য 
দৌর্বল্যকর রোগের সহিত প্রদাহ জন্মিলে অনিষ্ট ঘটিবাঁর 
নবাবনা। স্বাল্টে জ্বরের পর এআযালুবিউমিনিউরিয়! 
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অচরাঁচর আরোগ্য হইয়া থাকে । কিন্তু উহার পর বাত এবং 
প্রমেহ শীত্তর গ্রশষিত হয় না। 

বর্তমান পীড়া ।-দ্বিবধ রোগ একত্র জন্মিলে প্রায়ই 
দুঃসাধ্য হয়। কিন্তু ত্বকের কোন কৌন রোগ, গাউটু, পাথরীও 
উদরাময়কে রৃদ্ধি পাইতে দেয় না। হৃৎপিণ্ড কিয়ৎ পরি- 
মাঁণে বর্দিত হইলে উহা ক্ষয় কানের কারণ হইয়া উঠে । 

রোগের স্বভাব ।-_অধিক স্তুরীপান, অতিরিক্ত স্ত্রী 
নর্ণ; অল্পীহার, অতিরিক্ত শারীরিক ও মানসিক পরিশ্রম 
প্রতি কারণ বর্তমীন থাকিলে অধিকাংশ রোগই প্রনল হইয়! 
উঠে ! 


রোগের কারণ | _মারক, দৈশিক এবৎ সংক্রামক পাড়া 
নকল কারণের তাব্রতানুনারে গুরুতর হয়। উবু প্রধান 
দেশে দৈশিক বোগ বহুসংখ্যক লোকের প্রাণ অংহার করে। 
বায়ু সঞ্চালন শুন্য স্থানে সংক্রামক রোগ অতি প্রবল দপ 
ধারণ করে। 

রোগের স্থান প্রক্তি।--ৃৎপিণু, কুষু ফুষূ. লক্বমজ্জা, 
মস্তিক্ধ ও ও প্রতি স্থমনের রোগ কঠিন হইলে মারাত্মক 
হইয়া উঠে। 


রোগের জম 1 রোগ বিস্তীর্ণ হইলেই বে ছুইসাঁধ্য হয়, 
এমত নহে । অণ্প স্থান ব্যাপী অথচ অত্যন্ত প্রবল এবং 
তীব্র প্রদাহ প্রায়ই অনিষ্ট জনক হয়। ক্রমের তারতম্য 
অনুসারে ভাবীফলের বিভিন্নতা হয় । যথা ফুন্‌ ফুসু, ৎপিণ্, 
মূত্রপিণ্ড ও যরুভের অধিকাংশ নির্খাণ বিকার ক্রমে ক্রমে 
হইলেশীত্র অনিষ্ট দায়ক হয়না । কিন্তু হঠাৎ অপেক্ষা কৃত 
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অস্পাৎশেরও নিশ্বাণ বিকার হইলে জীবন নাশের অধিকতর 
নস্ভীবনা । 

রোগের লক্ষণের প্রকৃতি যে সকল লক্ষণের নিয়মিত 
প্রতিক্রিয়া এবং উপশম আছে তাহাদিগকে শুভ লক্ষণ বলিতে 
পারা যার । ক্রেশ দায়ক লক্ষণের উপশম স্বাভাবিক শারী- 
রিক ও মাঁনজিক অবস্থা, সুখ ছুইখানু ভব শক্তি, বলের সঞ্চয়, 
নাড়ী ও অন্যান্য রক্তসঞ্চ(লন যন্থের ক্রিয়ার স্বাভাবিক 
অবস্থার উপমম, নিড্রা, যথা মময়ে নিদ্রা ভঙ্গ ; এই মস্ত 
লক্ষণকে রোগ প্রশমক লক্ষণ বল! মাইতে পারে। 


৮৮ 


গির্যাপিউটিক্ঘ্‌ বা উষদ প্রয়োগ ও হাইজিন্‌। 
রোগ প্রকাশ পাইলে উদ্ধাদি সেবন ও পথ্যাদির ব্যবস্থা 
দ্বারা উহার উপশঘ বা উহাকে এক কাঁলে নিযুলিত করাকে 
থির্যাপিউটিকুদ্‌ কহে । যে সমস্ত রোগের শান্তি করিতে না 
পারা যায়। তংজনিত যন্ত্রণা নিবারণ করা চিকিৎসকের 


পৰ 


র্ভব 

প্রদাহে (ভ্রালাতে) বিশেসতঃ ভ্বর রোগে বলকারক উদধ 
এবৎ পুষ্টিকর পথ্যের ব্যবস্থা করা উচিত। 

মে সমস্ত উপায় অবলম্ঘন বরিলে রোগ জন্মে না| মেই 
অমস্ত উপায় যে শান্দ্ে বর্ণিত আছে । তাহাকে হাইজিন্‌ 
কছে। স্থৃতরাৎ চিকিৎনাশাস্তের মধ্যে উহ! সর্কশ্রেষ্ঠ বলিয়া 
গণ্য । উল্লিখিত শাস্ত্র অতি বিস্তীর্ণ বলিয়া এই গ্রন্থে উহা 
লিখিত হইলন|। 


এ 


-গ 


প্রদাহ। শি 


ইন্ফ্রামেশন্‌ বা প্র্দাহ। 

প্রদাহ অবস্থায় স্বাভাবিক নির্মাণ ও ক্রিয়ার এত পরি- 
বর্তন হয় যে, তাহা! সম্যক কূপ বর্ণন করিতে হইলে এক খানি 
স্থবিস্তীর্ণ গ্রন্থ হইয়া পড়ে । একা রণ উহ! সংক্ষেপে বর্শিত 
হইবে । 

(১) প্রদাহঘুক্ত স্থানের অতি সুক্ষ সুন্ষন টিশুর নির্বাণ 
এ ক্রিয়ার পরিবর্তন । 

(২) প্রদাহযুক্ত স্থানের কৈশিক নাড়ীর সহিত ষে 
লকল ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ধমনীর দংযোগ আছে, প্রথমত তাহাদের 
আকুঞ্চন, পরে প্রনারণ এবৎ ক্রমে ভ্রেমে উহাদের সন্কোচক 
(শুর পক্ষাঘাত হয়। 

(৩) উল্লিখিত ক্ষুদ্র ধমনীর আকুঞ্চন কালে উহাদিগের 
মধ্য দিয়া রক্ত আসোত অতি বেগে প্রবাহিত হয় এবং প্রণারণ- 
সময়ে রক্তের গতি মান্দ্য হইয়া থাকে । 

(৪) প্রদাহঘুক্ত স্থানের পোবণ ক্রিয়ার পরিবর্তন বশত 
রক্তের পরিবর্তন ও রক্তের গতি রুদ্ধ হয় এবং স্বাভাবিক 
কোন দৃঢ পদার্থ মংযোগে রক্তের যে রূপ অবস্থা হয়, ইহাতেও 
নেই প্রকার হইয়া! খাকে। পরিশেষে রক্ত নঞ্চলন ক্রিয়া 
একেবারে রুদ্ধ হয় । 

পূর্বোক্ত লক্ষণ গুলির নহিত প্রদাহের স্থানিক লক্ষণ 
সকল অর্পাৎ আ'রক্তত।, স্কীতত।, বেদনা! ও উঞ্ণতা প্রায় 
নর্বদীই অল্প ব! অধিক পরিমাণে বর্তমান থাকে। 

প্রদাহযুক্ত স্থানের নিগ্বাণ ও ক্রিয়ার পরিবর্তন ৷ 
প্রথমতঃ কোন প্রকার ইরিটেশন বা উত্তেঙ্গনা দ্বারাই 
উক্ত পরিবর্তন আ'রস্ত হয়। কোন উত্তেঙ্গক বস্ত্র দ্বারা 
[ ১০ | | 
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স্বাভাবিক নির্শাণ ও ক্রিরার ব্যতিক্রম ঘাটিলে সেই ব্যতি- 
ফ্রঘকে কেহ কেহ ইরিটেমেণ্ট কহেন । প্রদাহের ধর্ম এই যে 
কোন কারণ বশতঃ একটি বা দুইটি গেপু বা কোষ উত্তেজিত 
হইলে উহার নিকটবন্তী কোষ সকলও পরিবর্তিত. হইতে 
থাকে। 

প্রদাহহুক্ত স্থানের নিক্টবন্তী বক্তবহা! নাড়ীর ৬থমে 
'আকুঞ্চন পরে প্রসারণ হয় । ক্ষ কুদ্র ধমনী, কৈশিক নাড়া 
ও শিরা এই সকলেতে উল্লিখিত জপ পরিবন্ভন লক্ষিত হয়, 
ভেকের পদের জালবং চার্থ উ্চজল দিয়া অপুবীক্ষণ দ্বার! 
পরীক্ষা করিয়! দেখিলে স্পষ্ট প্রতীয়মান হইবে বে, প্রথমে & 
স্থানের রক্তবহ' নাউ়ীর আকুঞ্চন পরে প্রসারণ হয়, মনুব্য 
শরীরেও ঠিক এ জপ ঘটয়া থাকে | বিশেষতঃ হঠাৎ ভয় 
লজ্জা হইলে অথবা ত্বকে শীতলতা লাগাইলে মুখমণ্ডল রক্ত 
বিহীন ও পাঁগুবর্ণ হইয়া থাকে | কেবল রক্তবহা নাড়ী আকু- 
কিত হইয়া তম্মষ্যে অল্প পরিমাণে রক্ত সপ্গলন হয় বলিয়া 
উক্ত রূপ অবস্থা হয়। 

নাড়ীর আকুর্চন নময়ে রলুআোত বেগ? বিশিষ্ট এবং 
প্রনারণ অময়ে মন্দগতি হয়। প্রায়ই প্রদাহঘুক্ত স্থানের 
কেন্দ্রে রক্ত সগণলন প্রিয় স্তডিত হয় এবং উহার চট্ুষ্পারবথ 
রক্তবহা! নাড়ী মধ্যে রক্তাধিক্য ও রক্তের গতি মান্দ্য হয় 
এবৎ তাহার পার্খন্থ নাড়ী রক পুর্ণ হইলে রক্তের গতি 
বলবতী হয়। 

রক্তের পরিবর্তন ।_-প্রদাঁহে রক্তের পরিবর্তন হেতু গদাহ 
যুক্ত স্থানের স্থস্থাবস্থার ন্যায় পরিপোষণ ক্রিয়া সম্পন্ন হয় ন।। 
ঘদিও এ পরিবর্তন রাসায়নিক পরী্গার দ্বারা নির্ণয়করিতে 


[ 


চা 


প্রদাহ? নং 


পারা যায় না। কিন্তু অণুবীক্ষণ যন্ত্রের দ্বারা উহার অবস্থ' 
অনেকাংশে জানিতে পারা যায়। প্রথমে শ্বেতকণার পরে 
লালকণার আনঙ্গলিপ্না ব্ধি হয় বলিয়া রক্তবহা! নাড়ীর 
প্রাচীর মধ্যে উহাদিগকে রুদ্ধ থাকিতে দেখা যায় । 

প্রদ।হের কাধ্য ।--পুর্কোন্ত প্রকার পরিবর্তনের পরেই 
গ্রদাহ্‌ ক্রিয়ার শেষ হইয়া প্রদাহবুষ্ড স্থান স্বাভাবিক অবস্থা 
প্রাপ্ত হইতে পারে 1 এইরূপ গদীহ নিবারণ হইলে উহাকে 
র্েজোলিউশন্‌ ব৷ স্বভাবদারা আরোগ্য কহে। বদি প্রদাহযুন্ধ 
স্থান শীত্র আরোগ্য হয়, তাহা হইলে এপ আরোগ্যবে 
ডেলিটেসেনৃ পা সহসা আরোগ্য কহে। যদি এ স্থান 
'আর্যেগ হইয়া অন্য কোন স্থানে প্রদাহ হর, তাহা হইলে 
উহাকে মিট্যাঞ্টেসিজ্‌ ব৷ স্থানান্ত রোগ কহা যায়। 


পদাহের উৎপাদক কাধ্য। 


উক্ত কাধ্য চারি প্রকার যথা, রক্ত, মিরম, লিম্পা ও 
নিউমিন। রক্ত ।--বাভ্তবিক ইহাকে এভিউসম্‌ বলিয়। গণ্য 
করা যাইতে পারে না। সচরাচর বর্ধিত পদাখের নুতন 
কৈশিক নাড়ী উৎপন্ন হইয়া তাহার প্রাচীর ছিন্ন হওয়াতে রক্ত 
বহির্গত হইর। থাকে । অতএব উহাকে এক ড্রীভেসেশন্‌ ব! 
শোণিত বহিনঞ্চর বলা কর্তব্য । 

মির 1--সম্পূর্ণ পরিষ্ত এবং অমিশ্র শির প্রায় প্রদ!- 
হের একিউসনে দেখিতে পাওয়া যায় না । প্রায় উহার সহিত 
এলবিউমেহ এবং ফাইব্রানন মিশ্রিত থাকে |, কচিৎ বা পরি- 
শুদ্ধ লাইকর স্যান্গুইনিফ্‌ নির্ণলিত হইয়াথাকে। কেলেম্দ্রাজনিত 
কেস্কা পেরিটেোনাইটিসৃ, প্রিলি, পেরিকাডাইটিস্‌ ও হাই- 
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ডৌসিলের শিরমু ফাইব্রিন মিশ্রিত । দেহঘধ্যে এ সকল পদা- 
এের ফাইত্রিনর দ্রবরূপে থাকে এবং দেহ হইতে বহির্গত হইলে 
শীত্র সংযত হইয়া পড়ে। 

লিম্ষ ব! লপিক ।_-লদদিকা গ্রন্থি আামান্য লমিকা! হইতে 
এই পদধর্থকে প্রভেদ করিবধর জন্য ইহখকে গুদহিক লিক 
বা ফাইব্রিন কহ। বাঁয়। 

মিউনিন1--মিউকসু স্বাভাবিক অবস্থায় অপ্প স্বচ্ছ নিরব 
সবৎ পদার্থ। এ অবস্থায় উহীর সহিত এপিখিলিয়ম্‌ পার টি- 
কেল ও পর্পস্থেল মিশ্রিত খাকে। প্রদাহযুক্ত স্থানের নিউ- 
কসের নহিত নানাবিধ নিকষ এপিখিলির়ঘ মিশ্রিত দেখ; 
যায়! 


লিক্ষে পুষাপরুষ$টত; | 
সকিউরেশন বা পুষোত্পত্তি 


পূর্বে পুষোৎপভির সন্ধে যে মত ছিল এক্ষণে অনেকেই 
তাহা গ্রাঙ্ করেন না, স্যায়েট বিশ্বীন করিতেন বে, লিক্ষের 
আযাফিউশনন পুযকোষ ব্যতিরেকে পৃষোৎপন্তির হেতু দেখ 
যায় না 1 লিম্ষকৌষের পরিণাম মাত্র ও লিক্ষের মধ্যে কতক 
গুলি কণা ব1 ত্রানিউল! একত্র হইরা পুর্রবোক্ত কোষ উৎপন্ন 
হইয়া থাকে । ক্ষতের গ্রানিউলেশন বাঁ উৎপাদন সসয়ে যে 
পৃঘ জন্মিতে থাকে, তাহার কোৰ পুর্বেধক্ত উৎদাদন কোষের 
পরিবর্তন মাত্র । লিক্ষের সমুদ্র্ধন না হইয়া উহ! অপকর্ষ 
প্রাণ্ত হওয়ায় পৃষ উৎপভি হইয়! খাকে। লিম্ষ হইতে যে 
পুযোৎপত্তি হয়, উহা! জানিবার জন্য নি্ললিখিত কয়েকটী, 
ষ্টান্ত প্রদশ্‌ন কর। যাইতেছে, হার্পিনু মধ্যে প্রথমতঃ পরিষ্ধত 


প্রবাহ! শি 


লিক্ষ সঞ্চিত হইয়া বার ঘণ্টার ষধ্যেই পুষে পরিণত হয়। 
অতি.শন্ত এবং চ্কোটকের মধ্যে লিম্ক পুষে পরিণত হওয়াতে 
উহা৷ অতি নরম হইয়া থাকে । ক্ষতের উৎসাদন কোষ পৃষ- 
 কোবে পরিণত হইয়। তাহার দ্বারা ক্ষত রক্ষিত হয়। এবং 
লিক্ষ কৌব, উৎদাদন কোৰ যে পুকোবে পরিণত হইয়া 
থাকে, তাহা এই পর্যন্ত সকলেই বিশ্বান করিতেন, কিন্তু 
ইদনীৎ অন্যান্য নিদাশতত্তবিৎ পণ্ডিত সকলের বিপরীত মত 
প্রকীশ করিয়া থাকেন, যে পৃষ এক প্রকার পদার্থ অন্য পদা- 
এের সংঅববান্তর নহে। প্রদাহিক ইণ্টেপে_লুলা টিশুস্থ কনে- 
ন্টিভ টিশুর একটা ক্ষুত্র ক্ষুত্র কোন হইতে অতি অপ্প সময়ের 
মধ্যে অনেক পুষকোষ উৎপন্ন হইতে পাঁরে। কিন্তু উহার 
ছারা দেহ নির্মাণের কোন উপকার দর্শে না, পুষোঁৎপন্তি 
সম্বন্ধে বিশেব বিশেষ মত থাকিলেও শ্রৈষ্বিক ঝিজির পুযোৎ- 
পন্তির কাল এলাথালিয়্ পকল পধকোমে পরিনত হইয় 
থকে 
হেলদিপস্‌ বা সুস্থ পুয | 

সুস্থ পুগ ঈৰৎ পাঁতবর্ণ ব| সরের ন্যায় বর্ণ বিশিষ্ট মসৃণ ও 
তরল। পুষ জল অপেক্ষা গুরু এবং উহ1র আপেক্ষিক গুরুত্ব 
১০৩০ উহা সচরাচর গন্ধ বিহীন এবং ক্ষারাক্ত পুষ 
নির্দোষ ক্ষত্ক্ষক পদার্থ বলিয়! নিণীত হইয়াছে। পৃষের দ্রব 
পদার্থকে লাইকোয়াব কিউরিসু কহ যাঁয়। উহাতে সর্কদ 
'এল্বিউমেন এবং কখন কখন কণ্ডিস জিল্যাটিন ও লিউশিম 
দেখিতে পাওয়া যাঁয়। এতভ্িন্ন উহার সহিত কচিৎ মেদ- 
কণা! এবং নানা প্রকার দৈহিক পদার্থের পরমাণু দেখিতে 
পাওয়া যাঁয়। 
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প্রদাহের বিনাশকার্ধ্য। 

সফুনিং বা কোমল কার্ধ)।--টিশুর মধ্যে রক্ত সঞ্চয় এবং 
উহার ভাইট্যাল কোহিশিক পপাঁর্‌টি বা জীবনী যোঁগাকষণ 
শক্তির হাঁস ও স্বাভাবিক ক্রিয়ার ব্যতিক্রম হওয়াতে প্রদাহ- 
যুক্ত স্থান সকল কৌষল হইয়া! পড়ে ॥ এই জন্য গ্নৈন্মিক বিলী 
মন্তিফ এবং কশেরুকা মজ্জার কোমলতা ইহার দৃষ্টান্ত স্থান । 
অস্থিতে প্রদাহ হইয়া উহা কখন কখন এত কোমল হয় যে, 
ছুরিকা দ্বারা অনধ্য়ীনে কর্তন কর! যাইতে পারে । 

অপরুষ্টতা বা! ডিজেনাশেন 1- শুর অপকুষ্টতা, প্রদীহ 
ও অন্যন্য কারণে ঘাটয়া থকে । 

ক্ষত বা আলমনারেশন ।--দেহের বহির্ভাগে ক্ষত হইবার 
পূর্বে নিম্ন লিখিত তিনটি প্রক্রিয়া দেখিতে পাওয়া ষায়। 
অভিনব জাত কোষ সকলের চত্ুক্িকে প্রদাহযুক্ত শীরণ ও 
লিম্ষ সঞ্চিত হওয়াতে উহার রদ্ধিপ্রাপ্ত ৬বৎ ভগ্ন হয়, ত্রমা- 
গত নুতন কোষ উৎপন্ন হইর। এ লিঙ্ক দ্বার! দ্রবীভূত হইতে 
থাকে। জিডি পদার্ণ দ্রবীড়ত হইয়! মে শুর ধ্বদ 
করিতে থাকে । 

গ্রানিউলেশন বা উতনাদন 1--ইহার দ্বারা, ক্ষত আরোগ্য 

ইলে নেকেগু ইন্টেন্মন দ্বারী আরোগ্য কহে। 

গ্যাৎখিন বা মর্টিফিকেশন 1-কোন টিশুর সম্পূর্ণ ধংস 
হইলে উহাকে এস্ফেলিলসু এবং অসম্পুণ প্বৎংসকে গ্যাৎখিন 
কহে। 

কেরিসু এবং নেজোপাক নংজ্ঞ! দ্বারা অস্থির ধসের 
এই কূপ বিভাগ করা যাইতে পারে। টিশুর ধম হইলে 


চর 


রক্ত তরলাবন্থার নির্গত হয়, এবং উহার শীরম পৃথক্ভূত 


প্রদাহ। ৭১ 


হইয়া উপত্বকের নিন্নে ফোস্কার ন্যার ঞ্চিত হইলে, উক্ত 
ফোক্ষাকে ক্রিক নিটেউলিক কহে এবৎ এইরূপ রলযুক্ত গ্যাৎ- 
গ্রিন হিউমিড্‌ নামে খ্যাত । টিশুর ধ্বংসের সহিত যদি রস 
বাঁত দ্রব পদার্থ না.থাকে, তাহা হইলে উহাকে ডাই বা শুক্ষ 
গ্যাৎখ্বিন কছে। 


প্রদাহের সার্বাজিক লক্ষণ । 


স্থানীক প্রদাহ দীধ্কাল স্থায়ী!হইলে সার্কবাজিক লক্ষণ 
দকল উপস্থিত হয়। উক্ত লক্ষণ সকলের মিলিতাবস্থাকে প্রদ্বা- 
হীক স্বর বল! যায়। ইহার পরর্ববন্তী লক্ষণ যথ।._অস্পকাল 
স্থায়ী শীত ও ঈষৎ কম্প এব* কম্পের পর গাত্র উক্ক হয়, কাট- 
দেশে ও হত্ত পদাদিতে বেদনা, অহ্থিরিতা, মানসিক উদ্বেগ, 
মুখমণ্ডল শঙ্কাতুক্ত ও রক্তপ্রন্ন, চক্ষু জলপুর্ণ, মৃন্তক উক্ণ, চর শুক্ক 
ও দক্ষ এবং তভ্রমে মানদিক প্রিয়ার ব্যতিক্রম পশ্চাৎ প্রলাপ 
পরিশেষে অচৈতন্য 1 শ্বান প্রশ্বাস বন, প্রশ্বনিত বাঁযু উঃ 
এবৎ বক্ষঃস্থলে ভীর ও বেদনা বোধ হয়। জিহ্বা ক্রেদ- 
ডুক্ত শুত্রবর্ণ ও আর এবৎ পার্থ ও মধ্যস্থান রক্তবর্ণ ও শুক 
হয়| শরীর নিস্তেজ হইয়া টাইফয়েছ., অবস্থা উপস্থিত 
হইলে জিহ্বা শুফ ও স্থানে স্থানে কটা বর্ণ হয়। প্রবল 
পিপাসা, বমম, বমনোছেগ, ক্ষুধা যান্দ্য, এপিগ্যান্ীক প্রদেশে 
বেদনা ও কোন্ঠবদ্ধ হয়! সন্ধ্য/কাঁলে এ সকল নক্ষনের প্রান 
ভাব এবৎ শ্রাতঃকীলে উপশম দেখ যায়। জ্বরের উপশম 
হইবার লময় কচিৎ কোন স্থান হইতে ভধিক পরিমাণে ক্রেদ 
নির্গত হয়, কখন বা প্রভৃত ঘর্শ ও উদর ভঙ্গ হয়। এতস্তিন্ 
সরলান্ত্র ইউরিথা! বা মুত্রমার্ণ, মুখগহ্বর ও লালিকা হইতে রক্ত 


রগ ভৈবজ্য-ুক্তাধলী | 


আব হয়। এইরূপ রক্তশ্রাব দর্শন করিয়া মনের ভীতির 
বঞ্চার হইতে পারে । কিন্তু শীত্র উহ। বন্ধ করা কর্তব্য নহে। 

শরীরের কোন স্থান দিয়া অধিক পরিমাণে দীর্ঘকাল 
পধ্যন্ত পৃষ নির্গত হইলে বিশেবতঃ এ পৃষ কোন আভ্যন্তরাক 
যন্ত্র ভেদ করিয়া নির্গত হইলে রোগী ক্রমে ছুর্নল ₹য় এবৎ 
গ্রনাহিক জবর, হেকুটিক বা ক্ষয় জরে পরিণত হয়। প্রদাহ 
নিবারিত না হইয়া পৃ উৎপন্ন হইলে দুরূহ কম্প হইতে দেখা 
যায়; এই কম্প পৃষ সঞ্চয়ের নির্দিষ্ট লক্ষণ! স্থান বিশেষে 
পয উৎপন্ন হইলে লক্ষণাদির তারতম্য দেখ! বায়, যথা ব্রন- 
কাই বা ইউরিথা প্রভৃতি স্থানের শ্লৈশ্মিক বিলী হইতে অধিক 
পরিমাণে পুষ নির্গত হইলেও জরের লেবমাত্র দেখা বার না। 
কিন্ত অস্প পরিমাণে শীরষ ব্রেনে পুষ নপ্চিত হইলে সাজ্ঘা- 
তিক স্বর প্রকাশ পাইয়া থাকে। 


হেন্সটকু বা ক্ষয় বয় 


কৌন স্থান হইতে অধিক পরিমাণে ব। দীঘকাল পর্দ্যন্ত 
পুষ নির্ঘত হইলে এবৎ অন্যান্য দৌর্কল্যকর কারণে হেবুটকু ব| 
ক্ষয় জর হইতে পারে । এই জুরের সামরীক বিরামদ্বারা ইহাকে 
প্রদাহিক এবং টাইফয়েড জ্বর হইতে প্রভেদ করা যায়| 
প্রায়শ ২৪ ঘণ্টার,মধ্যে একবার বা২ বার অন্প পরিমাণে 
বিরাম হইতে দেখা যায় এবং এ বিরাষকালে প্রভূত ঘর্খ্ম হও 
য়াতে শরীর দুর্বল হয়। কিন্তু মানসিক ছূর্বলতার লেশ মাত্র 
দেখিতে পাওয়া যায় না। এমন কি, মন প্রফুলপ ও মতেজ হইয়। 
থাকে। যদি সময়ে সময়ে স্বরের সম্পূর্ণ বিরাম হয়, তাহ! 
হইলে রোগী অধিক দিন জীবিত থাঁকে এবং ভ্রমে 'ারোগও 


প্রদাহ । ৮ 


লীভ করিতে থাঁকে; কিন্তু দিবা রাত্রে স্বর অবিচ্ছেদে ভোগ 
করিলে রোগীর শীত্রই ম্বত্ু হইবার সম্ভাবনা । কখন কখন 
হ্বরের বিরাম কীলে ঘশ্ব না হইয়। উদর ভঙ্গ হয়, উহাকে 
কলিকে। এটিভ ডায়েরিয়া ব! বিদ্রাবব উদরাময় কহে। উল্লিখিত 
স্বরের প্রথমা বস্থায় প্রাতঃকাল হইতে মন্ধ্যাকাল পর্যন্ত বিরা্ 
থাকে! কিন্তু ক্রমে বিরাষকাল অপ্প হইয়া অবিচ্ছেদের ভাৰ 
প্রাপ্ত হয়। কখন কখন রোগীর গগুস্থলে প্রদাহের ন্যায় রক্ত 
বর্ণ চিত্র দেখিতে পাওয়া যায়। উত্ত চিই্কে হেকটিকু কাস 
কহে। 


প্রদাহ রোগের চিকিৎন। আস্ত করিয়া রোগের কারিণ 
দূর করিতে চেষ্টা কর। উচিত এবং ভৎপরে সাহাতে রেষো- 
লিউশন্‌ বা সহজ অআধরাগ্য দ্বারা রোগের শান্তি হয়, তৎখ্রুতি 
বিশে চেষ্ট। করিবে । উহাতে জোগণের অতিকার না হইলে 
দেহের বান্ত স্থ।নেম প্রদাহের পুষ উৎপাদন এবৎ অভ্যন্তরে 
কখন কখন পু উৎপাদন ও এন্ডিপন বা অংমোগ করিবার 
ঢেউ করা উচিত । 
পথ্য 1 প্রদ্॥াহ রোগাক্রান্ত ব্যপ্তিকে পুফিকর আহারীর 
ব্য ও দিপ্রপ্রব্যাদি অত্য্প পরিমাণে দেওয়। কর্তব্য ।শরীর 
ও মনের মাহাতে সুস্থতা বর্ধন শয় এবং বাসগুহ বায়ু ও আতপ 
দ্বার বুরাক্ষেত হয়, তাহা দেখা আবশ্যক । 

রপ্তমোক্ষণ, বিরেচন, এন্টিমণি, পারদ, অহিকেন, ক্ষার 
ও লাবণিক দ্রব্য প্রদাহ নাশক ওঁষধ মধ্যে গণ্য । বলকারক 
গুঁধধাদির দ্বারা এদ:হের যে চিকিত।! গ্রচলিত আছে 

5 ৬৯..| 


গা 


৮২ ভৈবজ্য-মুক্তাবলা । 


তাহাই সমদিক আদরণীয়। যেমন টাইফয়েড জ্বর, স্কারলেড 

জর ও বনভ্র গভতি প্রোগে রোগীকে বলকারক ওঁষধ ও 

পুষ্টিকর পথ্য দ্বার। বল অম্পাদন করিয়া রোগের শাস্তি 
ঙে 


করিতে চেষ্টা কহ উচিত, প্রদাহের চিকিৎমাতেগ এরূপ 


ব্যবস্থা বিজ্ঞটিকিত্যাক্গণ করিয়া থাকেন । বিশেকত টিধিৎ- 
ক যাহাতে জোখার জীলনী শক্তির হান না হয় এবৎ আবণ 
হন্ত্র সকল উভমক্শ স্বস্থৃক্রেত। নক্াাহ কহিতে পারে, ভজ্জন্য 
উদ্দেজনার কারণ তত করিরা হোশীকে সুস্থিরভাবে এশল্ত 
খরা লদুশাক পুকিকর সি শাহাত 9 পাশীয় 


৮৮৫ টিজার _ ০ 122 নর ক 
দ্রব্য ফেবন করিতে দিবেন বটি চি বেদনা বশত 


ডে 


অব গটাজিয়ছ বারহীর কহ। যাইত পারে। পুর্বে প্রবাহ 

লোগে পারদ লাবলশু হইতি ন্িস্ক এনে উহা জচল্ন মাহ। 

এণ্টিমনি ব্যবহারে উম্মে এলণ হলসের শিঞ্িশান 

(আব প্রিড়া) বদ্ধিত হহত়া প্রবাহ হোগের উপকার সাধন 
ব 


করে কিন্তু ছর্বলাবক্ছায় কোন মতে উহা ব্যবস্থার করা 


উচিত লহে। "অনেক ব্যক্তি ভুপ শ ঘবল শরারে নিখোনিয়। 


তু 

নব সা হল ১ সা (55 15 শন পচা পা 
ও ব্রনকাই।৮ম হোগে এণ্টিষলি উপকাি বলিয়া পর়োগ 
পাও, শি 


করিয়। থাকেন) কিন্তু 3 অধক।ল ব্যবহার করিলে রক্তের 


প্রবাহ । ৮৩ 


এলুক্যালি দ্বারা রক্তের ফাইব্রীন তরল হইয়া থাকে । 
এই জন্য এগৃজুডেশন দূর করিবার নিমিত্ত ইহ। ব্যবহার কর! 
ষাঁয়। তাহা অল্প নহবোগে দেহে লবণ কূপ ধারণ করিয়া উহা 
দেহ হইতে নির্ণত হইয়া যায় ও রভের ক্ষারত্ ধি করে। 

অহিফেন 1-- প্রদাহ নাশক গুঁবধের মধ্যে ইহা অগ্রগণ্য 
উদর ও বক্ষস্থলের নানাবিধ প্রদাহে ইহা ব্যবহৃত হইয়া 
থাকে । উন্ত অহিফেন মেবনে শান প্রশ্বাস জিয়ার অপ্পতা 
হেতু ফৌোযাদিষের ব্যাঘাত হল্য়ায় বক্ষগঙতের রোগে 
বিশেষ বিপেচনা করিয়া উহার মাত্র! নির্ধারণ করিবে | 
গলদেশে ক্ষত, শঙ্গি এবৎ মকল প্রকার ক্ষতেই আপপ অঘয়ের 


৫ 


মধ্যে ইহা দ্বারা উপকার জইতে দেখা যায়| কিন্তু প্রদাহের 


০ ্ 2:৮১ ৬: ক রঃ 
নৃতন অবস্থতেই অহিফেন ব্যবহার কর ক্তল্য এব? 


প্রয়োজন অনুনঠরে আদি বা ৬ ঘণ্টা অহর এক হেন পি 


মানে হে যাকে লেসন করান উচিত 


ইহ দে প্রদাছ শিবারক ঘছৌসপ্, তাহা আনেন পরীক্ষায় 
জান! সাইডেছে । প্রদাহের প্রথম বহার ৭ উহার প্রা্ভাব 
করিলে ইহীতে শের উপকার হহতে পারে। অদাহিক 


এগৃজুডেশন নিবারণ ঝয়িবান জন্য এই আবধ ব্যবহার 


কালে কোন উপকার হর না। 178শ মব্র প্রকার দাঁহের 


৩, 


নময়ে পয়ক্রমান্ুনারে রোগাকে ৩ ঘণ্টান্তর ২ হইতে « মিনি 
1১২ একোনাইটু ব্যবহার করিলে উহা তেজ নিস্তেজ 
হইয়া আইনে । শৈশবে গলপেশের ক্ষতয়ে!গে উনশিলে ও 


৮৪ ভৈষজ্য-মুক্তাৰলী । 


পরদাহে ইহ।র দ্বারা বিশেষ উপকার লক্ষিত হয়। ইহার গুণ- 
প্রভাবে লাল বর্ণ শুপ্ধ প্রদাহিক টনসিল পতল! নিউকর্স ছারা 
ঢাকিরা আইঘে তৎপরে কিঞ্রিং পরিমাণ উহার উপরে 
প্রিসিরীন অবু ট্যানিন ব্যসহার করিলে আরোগ্য হইর! 
থাকে । রোগের প্রথয অবস্থায় ইহ ব্যদহার করিবে, অনেক 
স্থানে দেখা গিয়াছে রোগী ৩1৪ ও মধ্যেই শুষ্ক, রুক্ষ 
ও অতি উ্চ ত্বক অভিরিক্ত ঘর্ষের দ্বার। আদ্র শীতল হইয়া 
রোগী সুস্থ হইয়া থাকে । ভ্রুমে নী জা ভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত 
হয়। টনধিলের ওপাহ ব! গলার ক্ষত অনেকবার দেখা গিয়াছে 
২৪ বা ৪৭ ঘণ্টার মধ্যেই আরো গয হইয়া থাকে । অতি তীত্র 
বিৰ বলিয়া দচরাচর ব্যবহার হর না কিন্তু বরক্মানুনাতে 
রোগীর অবস্থা বিবেচনা পুর্বক বিজ্ঞ চিকিতৎসকগণ মাত্রা নির্ণর 
করিয়া! দিলে ইহার ছার | বিশেষ শপক্ার ঘটবার অভ্ভাবন। 
নাই বরৎ উপকার হইতে পারে আর়ব্েদায় চিকিৎঅকগণ হর 
চিনিৎনার ওবধ মধ্যে একো নাইট অহপপরিমাণে ব্যবহারে জবর 
আরোগ্য করির। থাকেন আ্মতিরিক্ত পরিমাণে ব্যবহারে 
থে স্বর শীঘ্র আরোগ্য করিতে চেষ্টা কুতেন, তাহাতে নিশেন 
ক্ষতি হইতে দেখ! যায়। মাথা দুর্ণায়মান, অন্ধকারবৎ দবা্ড শারী- 
রিক দৌর্কল্য ও অবসাদ, সেই সময়ে শীতল দ্রব্যাদি 
ব্যবহারে রোগী অনেক সুস্থ নোধ করে। ক্রেমে এপ 
করিলে আরোগ্য হইতে দেখা যায় । 
ইরিপিপেলস্‌ হৌগ, নিমোনিয়া বাত, হুপিৎ কাঁগ এবং 
পুরাতন কাঁদিতে একোনাইট ব্যবহারে বিশেন উপকার প্রাপ্ত 
হয়] গিয়াছে । ক্রুপ বা অতিরিক্ত সর্দি, টনশিলের প্রদানে 
€ কোরিংসের প্রদাহ পেরিকাডইটিনে ভর্দ বা ১ মিনি 


প্রদাহ! ৮ 


পরিমাণে ১ হইতে ১২ ড্যাম জলের সহিত ১৫1২০1 ৩০ মিনিট 
অন্তর ব্যবহার করিয়া পরে ২1১ ঘণ্টঅন্তরর ব্যবহার করিবেক। 


(২)জ্বর ॥ 
ফিবার ব। পাইরিকনিয়।। 


নির্বাচন। এই অস্থুস্থ অবস্থা! অনেক স্থলে অন্যান্য 
রোৌগে উপনর্ মাত্র, এ দল রোগ দ্বারা জ্বরের স্বভাবের 
পরিবর্তন হইয়! খাঁকে। শরীরের মন্তাপ বুদ্ধি উহার সাধারণ 
লঙ্ষগণ। ন্বীযুষণ্ডলের পরিবর্তন এবং অধিক পরিমাণে টিশুর 
ধৎমই এই অন্তাপ বৃদ্ধির কারণ। এতট্টিন্ন জ্বরে সরাঁচর এই 
লক্ষণগুলি হইয়া থাকে, বথা ত্বক উঞ্চ, নাডী বেগবতী, প্রবল 
পিপানা, অঙ্গ বেদনা, ঘর্খের অবরোধ, মূত্র পরিমাণে 
অপ্প এবং আন্ত ইত্যার্দি লক্ষণ বর্তমান থাকিলে জুরগ্রস্ত 
বলাযায়। যখন এই দকল লক্ষণ্বে সহিত কোন স্থানিক 
অপকার বর্তমান থাকে, তখন এ জ্বরকে স্পেশীফি, পইফারি, 
ইডিউপ্যাথিক অর্থাৎ স্বয়ং জাত জ্বর কহে |কিন্তু যদি এ জ্বরের 
সহিত প্রদাহাদি কোন স্কানীক রোগ বর্তমান থাকে, তাহা 
হইলে উহাকে শিমটো ম্যাটিকু জ্বর কহে, উঞ্ণতা। জ্বরের প্রধান 
লক্ষণ। যদিও উদ্ণতা জ্বরের প্রধান লক্ষণবলিয়া গণ্যকরা হই- 
য়।ছে কিন্তু গীত্র স্পর্শদারা উদ্*গার পরিমাণ সম্যকরূপে নিশ্চয় 
করা বাইতে পারে না, কি পরিমাণে ভ্রমশে! সন্তাপ বুদ্ধি এবৎ 
কোন মময়ে এ সন্তীপ হাস হইতে আরস্ত হয়, তাহা নিশ্চয় 
করিয়া জানিতে হইলে তাপমান যন্ত্রের জাবশ্যক। জ্বরের 
প্রথমাবন্থ। হইতে বস্তীপের ক্রুমশ বৃদ্ধি হইয়া যে সময়ে হাস 


৮৬ ভৈবজ্য-মুক্তাধলী । 


এ ডেফারবেনেনুষু হটাৎ উপশ্থিত হয, তাহা হইলে উহ্াপে, 
ক্রাইনিসু এবং ক্রমে ক্রুমে হইলে লাইশিশু কহে। 


স্থরকালীন তাপমান যন্ধের ব্যবহার 


১৭৫৪ সালের ভিয়ানা নগরস্ক ডাকার হেন নামক এক 
গুবিজ্ঞ চিকিৎসক প্রথম ভাহার শিস্যদিগকে এই যন্ত্র দ্বারা 
স্বকালীন সন্থাপের পরিমাণ স্থির করিতে শিক্ষ। প্রদান 

রি 


করেন এনৎ তিনিই প্রথমে পরীক্ষারদ্বার! স্থির করেন থে 
কম্পন্রের * ড অবস্থায় ত্বকের রক্তুবঙ্গ। নাড়ী মকল আকু- 


ইন নি তল বোধ হয়। কিন্তু এ সযয়ে ত্বকের উনাড। 
ক্রমশ বপ্দি হইতে পাকে । এই শাড়। নির্ণরার্ধ ভু প্রথার 


তাপঘান যন্ত্র ব্যবঙ্গত হইতে পালে। 


ন্াপের পরিমাণ স্থির হয় এবং উক্ত রোগ সকলের ম্বাভী- 
বিন ইতিরন্ত নহজে উপলব্ধি হয়। 
১। থারমিটর্‌ বা তাপমান যন্ু ও ভ্বক্নকীলীন 
মনুস্য দেহের সন্ভপ নির্ণয় । 
ভব দেহের পন্তাপজানিবার সুবিধার নিশি ডানার এট 


বন নে দুই প্রক'র থামমিটর প্রপ্তত করেন তাহার কক্ষ মধ্যে 


প্‌ 


অদাহ। ৮৭ 


মহজেই মূলদেশ প্রবেশ করান যাইতে পারা যাঁয় বলিয়া 
যন্ত্রের মূল বক্র, এবং অন্য অন্য থার্মমেটারের ন্যার 
যন্ত্রের মুখ সরল, ও উহাকে মেল্ক রেঙ্গিউটৎ ম্যাকলিষৎ 
থার্মমেটার কহে । উহ! সাধরণ থার্ম মেটারের ন্যায় ইনটেকস 


উহার ষধ্য বা প্রদর্শক আছে এ প্রদর্শক মধ্যে পারদ জ্তস্ত 


হইতে প্রভেৰক বিঞিৎ পারদ মাএ, উহ থাকাতে বাহুমূল 
ইতে বহির্থতি বলিয়া পরিমাণ দেখিবে, ছুই যন্ত্রেই ১১২ 


৩ ৬ 


আছে এব উল্জ এক এক চিহ্ব পচ পাঁচ 


চা 
ডো" ॥ 
427 
পাটি 

টি 
251 


প্র 
হে 
পু 
মী ভা 
31 


প্রবেশ করাইয়া এ স্থানের কোমল অংশ ছারা সম্পূণ পে 
আররত করিয়। রাখিকে । এই ভাবে অন্ততঃ তিন মিনিট কাল 
রাখিয়। উল্ত স্থানের অভ্ভাপের পরিমাণ নির্ণয় করিবে অরল 
ব্ন্ছার করিবার পুর্বে উহ্বান্ধ প্রথমতঃ উপরি 
নিকট স্ভাপন করা উচিত | পরে উহার 
ঘূলদেশ বাহুনান্ধস্কানে ৪ উপরের ত্বকে ব। উরুদেশের মধ্যে 
সহজে স্থাপন করিয়া "্গমতি সাবধানে উজ্োলন করিবে | 
এদর্শকের উপরিভাগ ফতদর উদ্দে উন্নিয়াছে, অন্তাপের 
পরিমাণ তত ডিঙ্জা জানিবে। অন্তাপের পরিমাণ প্রত্যহ 
এক অময়ে জান! কর্তব্য । প্র। কালে ৭ টা ব! ৯ টার মধ্যে 
ছুই প্রহরে ন৷ অপরাহে ৫ টা বা ৭টার মধ্যে ও অর্থরাত্রে 
শরীরের সস্তাপ পরীক্ষার উপদুক্ত অময়। কিন্তু দীর্ঘকাল স্থায়ী 
পীড়ায় এই দূপ চিন্তিত ছা বক্র রেখা সন্তাপের হস বৃদ্ধি 
চিত্রিত করিরা রাখিলে পাড়ার হাস বৃদ্ধি জানা যাইবে । সে 


৮৮ ভৈষজ্য-যুক্তাবলী। 


লময়ে সচরাচর কোন লক্ষণের বৈলক্ষণ্য হয়, মে সমধ্ধে 
নন্তাপের পরিমাণ নিশ্চয় করা আবশ্যক । ডাক্তীর ডেবী উষ্ণ 
প্রধান দেশে সম্প [রূপে মনুষ্য দেহের আবৃত দেহের সস্তাপ 
৯৯৪ ডিশ্নী ও নাতি ত শীতোক স্থানে সচরাচর উহা! জপেক্ষাও 
এক ডিশ্রী অপ্প ৯৮3 | এই স্বাভাবিক অন্তাপ যদি ১ 
ডিএ্ী অধিক বা অপ্প হইয়া দীধকাল অবস্থিতি করে, তাহা 
হইলে এ সন্তাপকে রোগব্লিয়া জানিবে | 


, স্ুস্থাবস্থায় দেহের স্বাভাবিক সন্তাপ এব" নাড়ী ও 
শ্বাস প্রশ্বানের সহিত উহার সম্বন্ধ । 


দেহের স্বাভাবিক সন্তাপের পরিমাণ অবগত হ ইতে নাঁপা- 

রিলে রুগ্ন অবস্থায় উহার হান ব্লদ্ধি অবগত হওয়া সম্ভব নহে। 
অনেক পরীক্ষার দ্বার! উঞ্ণপ্রধান দেশে দেহের সন্থাপ ঘম্প রণ 
আর্ত স্থানে ৯৯-৪ডিগ্রী নাতিউঞ্ স্কানে সচরাচর উহা অপেক্ষা 
কৃম অর্থাৎ ৯৮-৪ 1 স্বাভীবিক নন্তাপ যদি এক ডিগ্রী অপ্প বা 
অধিক হইয়া দীধক(ল অবস্ডিতি করে, তাহা হইলে পীড়া বলিয়। 
গণ্য করিতে হইবেক | নিম্ন নিখিত অঙ্ক ঘারা শ্বাখ প্রশ্বাস 
স্পন্টরূপে লক্ষিত হইবে | 


771 নাভীরনহখা )পরতেকমিনিটে। শচ্ছেন 
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উদ্ঃপ্রধান দেশ । 





গ্রাতইকাল। শু ভি 08, ৭৬৭ 
অপরাহ্ন ২ | ৯৮৯ ৫৬1 ৮৩৬ 


রতি 1১০১১: ৯৯০ 1 ৬০ 1 ৭৯৮ 
1 [ 


... পীড়িত অবস্থায় সন্রাপের হাস রদ্ধি। 


নুম্থাবস্থার জ্বরকালে ৪ বা ৬ কখন ৮ ডিগ্রী পর্য্যন্ত সন্তাপ 
বৃদ্ধি হইয়া থাকে । জ্বরের এধান লক্ষণ তাপ বৃদ্ধি। 
রোগীকে স্পর্শকরিয়! ব। নিজের অনুভব দ্বায়া এই সন্তাপের 
প্রিমাণ নিশ্চয় করা যাইতে পারে ন। ! এজন্য স্বরের শীতল 
অবস্থা ও রোগীকে শীতানুভব সনজেকুটিন্য বা আশ্রয় নিষ্ঠ 
লক্ষণ বলিয়া গণ্য । ডাক্তার পার্কম বলেন এ অবস্থায় 
বাহিরে শীত বোপ এবৎ অন্তরে দাহউপাস্থিত হয় | 

ডাক্তার ডেৰি সন্তাপ পাঁড়িত অবস্থার নির্ণয় করিতে২ 
বর্তমান রোগীর সন্তাপ নকলের পরিষ।ণের দ্বারা গোপণীষ 
রোগ প্রকাশ করির়। ছিলেন! 

একজন ক্ষিপ্ত সৈন্যের অধিককাল পধ্যন্ত অনুন্ধান করিয়। 
ছিলেন, এ দৈন্যের ক্ঠন।লীতে অগ্রে ক্ষত, স্্কড়ী, টিউক- 
ফের রোগ প্রকাশ পায়। নন্তপের পরিমাণ নিশয় 
ও রোগনির্ণয় প্রধান উপায় বলিতে হইবে। রোগ নির্ণয় 
বিবয়ে অন্তালিং নি্ন লিখিত কুরেক্টী বিষয় উল্লেখ করিয়া- 
ছেন, কম্পঙ্বরে স্বরাক্রমণের অনেক পুর্ব হইতে বাহিরে 
সন্তাপ বৃদ্ধি পাইতে থাকে, উহ্বার অন্যান্য লক্ষণের দ্বারাঁয় . 
উপশম হইলেও তাপমান মন্ত্রের দ্বারায় উভাপাৎশ হাঁস ও 
বদ্ধি অনুভূত হয়। 

[১২ 1 


নি জর ও জ্ুরচিকিৎস! 


টাইফয়েড স্বরে, ( বিশেবত এগজেজাবেদ শের ) 
অধিক সন্তাপ বা হাস হইলেও বা নাড়ীর বিশেষ্ষ কোন 
ব্যতিক্রম না হইলেও তিন চারি দিবসের মধ্যে কোঁন না! 
কোন অশুভ ঘটনা] হওয়ার বিশেষ সম্ভাবনা) অন্তর 
হইতে রক্ত আঁবের কয়েক দিবস পূর্বেই লহনা৷ রোগীর সন্তাঁ- 
পের হাস হয়। ডাঃ পার্কন কহেন সপ্তদশ দিবস পূর্বেই 
হটাৎ সন্তাপ ৯৩ ভিক্রী বৃদ্ধি হইয়া প্রভূত রক্তত্রাব হয়, এ 
রোগীকে একবার পরীক্ষার; দ্বারায় বুবিতে পারাধায়। 

সন্তাপের ৯৯.ব! ৯৯-৪ ডিক্রী বৃদ্ধী হইলেও পীড়িত ব্যক্তির 
কোন ন। কোন উপনর্ণ হওয়ার সম্ভব ১০১1১০৫ ডিত্রী উঠিলে 
ভ্বরের প্রবল এবং ১০৫ ডিক্রী হইলে জ্বর অত্যন্ত কঠিন 
বলিয়া যনে করিতে"হইবে । 


১০৬ হইতে ১০৮ বা ১০৯ ডিভ্রী হইলে ৩।৪ ঘণ্টার মধ্যে 
সবছ্যুর সম্ভাবনা । কোন কোন স্থানে একবার পরীক্ষার দ্বারা 
নির্ণয় করিতে পারা বায়। যথা সুস্থশরীরে থাকিয়াও 
পরাতে যদি দেহের নন্তাপ ১০৪ ডিক্রীর অধিক হয়, তাহ 
হইলে নিশ্চয় তাহার কম্পন্র বা একভ্বর হওয়ার মস্তাবন' 
্ সন্তাপ ১০৬৩ ডিক্রীকি উহার অধিক,হইলে কম্পজর বা 
জন্য কৌনঃম্যালেরিয় ভ্বর.হওয়ার সন্দেহ থাঁকে না। জ্বরের 
শখ: দিবনেই যদ্যপি ১০৬ ডিত্রী সন্তাপ বৃদ্ধি হয়, তাঁহাহইলে 
/. হি সূজ্্র ব? টাইফয়েড ত্র নহে । শিমোনিয়ার সাধারণ 
লি বর্তমান থাকিয়া কেবল দেহের সন্তাপ যদি ১১৭ 

টক্তী থাকে, তাহাহইলে ফুফুসের মধ্যে যে কৌমল একজু- 
ছেদন পদ্ধর্থ নাই, তাহা এক প্রকার জানিতে হইবে। 


ভৈষজ্য-মুক্তণবলী ! ন 


হামজ্বরের ক$ মিলাইয়া গেলে যদি সম্তাপ বেশী থান্টে 
তাহাহইলে কোনরূপ উপনর্গ ঘাটবার সত্তাবনা |. এই"পী়া 
নির্ণয় করিতে হইলে, অন্যান্য লক্ষণ1দির প্রতি চিকিৎসক দি. 
রীখিলে রৌগ কঠিন কি ন। জানিতে পাঁরেন। টাইফয়েড জ্বরে; 
অপরাছ্বে কৌন দিবসে উত্তাপ ১৩৫ ডিগ্রীর অধিক না হইলে 
প্রথম, ও দ্বিভীয়, সপ্তাহের পড়ার বৃদ্ধি হইলেও রোগ কঠিন 
নহে বিবেচনা করিতে হইবে । প্রাতে ১০৪ ডিক্রী, অপরাহ্্ে 
১০৫ ডিজ্ী হইলেও পীড়া কঠিন বিবেচনা করিতে হইবে, এ 
রূপস্থলে তৃতীয় সপ্তাঙ্থে উক্ত রোগে কোন না কোন অনিষ্ট 
হইবার সস্ভাবনা। পুর্ব্বোক্ত অস্কদ্বারা স্পষ্ট প্রমীণ হইতেছে 
যে উঞ্:প্রধান দেশের অন্য ময় অপেক্ষা নগূযার পর 
দেহের সন্তাপ অধিক ও প্রাতঃকালে সর্বাপেক্ষা; অপ্প হয়। 
নাঁতিশীতোঞ্দেশে প্রত্যুষে]/অধিক, অর্দ !রাত্রে সর্বাপেক্ষা 
কম, এইসমণ্ড কারণে স্বাভাবিক হাঁস বৃদ্ধি হয়, তাহার 
বিস্তত বিবরণ নিম্নে প্রদর্শিত হইতেছে । 


অধিক পরিশ্রম দ্বার! দেহের অন্তাপ বৃদ্ধি হয় ও শরার 
নিস্তেজ হয়, একারণ স্বাভাবিক সন্তীপেরও হাঁস বরদ্ধি হইয়! 
থাকে, গাত্রে কোন রূপ শৈত্যালাগাইলে উত্তাপ হাস হইয়া 
যায়। মাঁননিক চিন্তা অধিক কাল করিলে॥উফ্তার হাস হয়, 
অধিক আহার বা সুরা পাঁন করিলে উঞ্ণতাঁর হাপ হর 
পরে বৃদ্ধি হয়, বাঁযু বদ্ধি হইলে সন্তাপ কম হয়, বায়ু, কর্তৃক 
উষ্ণতা বেশী হইলে দেহের উষ্ণতা বৃদ্ধি হয় শীতলম্থান 
হইতে উঠিলে উষ্ণতা কম হয়, ভ্বরবোধে নাড়ী ও হংপিত্ডের 
ক্রয়ার আধিক্য এবং শ্বান প্রহ্থাসের বৃদ্ধি হইয়া থাকে। 


৯২ গর ও জ্বরচিকিৎন!। 


দেহের মন্তাপ এক ডিশ্রী বুদ্ধি হইলে নাড়ী প্রতি মিনিটে 
£1য় দশবার অধিক স্পন্দিত হয়, যথা | 


সন্তাপ নাড়া সন্তাপ নাড়া 
১৮ ৩২ ও ৬০৩ ৯২ 
৭১০১ ৮০ ৯৩৪ ১২৬ 
৩০ ৮৮৮ ৯০6 ৯২৮ 
১০১ সঙ ৯৩৩ ১৩৬ 
১০২ ১০৪ ইত্যাদি. ইত্যাদি 


জু 


নিমোনিয়া বেগে সন্তাপ ১০৪ বং উহার অধিক হইলে 
রোগ কঠিন হয়। 

বাতঙ্ুরে উত্তাপ ১০৪ ডিগ্বা হইলে রোগ কঠিন বলিয়া 
জাঁনিবে এবৎ বিশ্ব অনিষ্ট হইবার মাম্ভ'বনা, সীইনেবিএল্‌ 
দেম্বর বাঁ পেরিকীর্ডিরনের প্রদাহ হওয়ার নভ্ভাবনা এতগ্ডি 
অতি ক্ষুদ্র জনডিসেস বদি অন্তাপের আধিক্য থাকে, তাহ! 
হইলে উল্ত রোগ নিআন্ত মহজ বলিয়া বোধ করিবে না। 
সতিক! অবস্থায় সন্তীপ রদ্ধি প্রাপ্ত হইলেও রোগ রৃদ্ধি প্রাপ্ত 
হয় এবৎ পেলবিসু স্থিত যন্ত্রের প্রদাহহইতে পারে ক্ষয়কান 
ক্রমশ সন্তাপ রদ্ধি প্রাণ্ত হইলে পাড়া রুকি পাইতেছে এবং যদ 
কোন্‌ উপপর্ণ বুদ্ধি পাইতে থাকে ও নন্তাপ বেশী হর, তাহা, 
হইলে এ রোগ উন্তরোত্তর বেশী হইতেছে বলিয়া অনুমিত 
হইবে। 
'অংক্ষেপে মনে করিতে হইবে যে, কোন রোগেরই সহিত হউক 
স্বর কালে উত্তাপ।ৎখ ১০৪ ব। ১০& ডিগ্রী হইলে উক্ত রোগের 
কিছু যাত্র উপশম হর নাই বিবেচনা করিতে হইবে । প্রাতঃকাল 
হইতে নন্ধ্যাপধ্যন্ত দি রোগের উপণর্শ ও অন্তাপ লমান খাকে 


ভৈযজ্য-মুস্কাবলী। 5৩ 


তাহা স্থুলক্ষণ এবৎ সন্ধ্যাহইতে প্রাতঃকাঁল পধ্যন্ত উহ 
পরিবর্তন না হইলে কুলক্ষণ জানিতে হইবে। হদি সন্ধ্যাহইহজা 
প্রাতঃকীল পধ্যন্ত ক্রমে সন্তাপ কম হইতে দেখা যায়, জর 
পড়ার উপশম বলিতৈ হইবে । দন্ধ্যাকাল হইতে উত্তাপাংশ 
বৃদ্ধি পাইলে ক্রমশ রোগ বৃদ্ধি পাইবে । নিষোনিয়া রোগে 
সন্ধ্যাকালে সন্তাপের হাস হইলে ক্রাইসিস আরম্ভ হইবার 
সম্ভাবন।। নচরাঁচর হামরোগে ইরাপুশন্‌ বা কণ্ড বহির্গত হয় 
এবৎ উহার পর শরীরের উত্তাপ অল্প হয়। অতি কঠিনঞ্টাই- 
ফয়েড্‌ জ্বরে যদি তৃতীয় সপ্তাহে ৯৯ ডিক্রী উত্তাপ হয়, 
তাহ হইলে রোগ শীঘ্র আরোগ্য হইতে পারে । 


৪1 জুরকালে উত্ভতাপের সহিত একস্ষিটার 
পরিমাণের অহ্বন্ধ। 


ভরকাঁলে দেহের ভ্র্ধলতীর প্রধান কারণ টিশুর ধ্বংস, ষে 
পরিমাণে টিশুর প্রৎস হয় সেই পরিষাণে দেহের জন্তাপ বৃদ্ধি 
হইয়া থাকে, একারণ উত্তাপাৎশ নির্ণয় করিতে পরিলে এক- 
ক্ষিটার্‌ পরিমাণ নিশ্চয় করা সাইতে পারে | স্ুহ্থঅবস্থায় স্বাভা- 
বিক সন্তাপের সহিত কিঞ্িৎ পরিমাণ একক্ষিটা নির্গত হইতে 
থাঁকে। ইউরিয়া সলফিউরিক এনিড্‌, কাক্বনিক এসিড 
ইত্যাদি এ নকল একক্ষিটুর মধ্যে গণ্য । জ্বরকালে কখন 
কখন বা! অধিন পরিমাণে ইউরির। অল্ফিউরিক এনিড 
কখন কখন কার্ধনিক এমিড্‌ু নিগত হইয়া থাকে । 
ত্বক ও ফুসৃক্ুর্স হইতে যে নকল একক্কি টা নির্গত হয়,তাহার 
পরিমাণ স্থির করা ছুঃসাধ্য, কিন্তু মূত্রপিওড ও অন্ত্র হইতে যাহা 
নির্ণত হয়, তাহা নিশ্চয় কর! মাইতেপারে। 


5৪ স্বর ও চিকিৎনা 1 


ৃত্রগ্রন্থিত্বারা যাহা নির্গত হয় তাহার পরিমাণ নিশ্চয় 
ক্করা যাইতে পীরে এবৎ তাহার পরিমাণ স্থির রাখ। 
অতীব আবশ্যক ।__নাইটেজিন্দ্‌ ইউরিয়। টিশুর ধ্বৎদের 
প্রায় ৩ ভাগের ছুইভাগে গন্ধক এবং ফনফরাঁদ সলফিউরিক 
এপিড্‌ রূপে মৃত্রের সহিত নিগতি হয়। অনেক ডাক্তার 
পরীক্ষারঘ্বারা নির্ণর করিয়াছেন জ্বরের সময় স্বাভাবিক অবস্থা 
অপেক্ষা একোফ্িটা বাহির না হওয়াতে বোধ হয় উহার 
পরিমাণ স্বাভাবিক অপেক্ষা অপ, কিন্তু তাহা নহে,টিশুর প্বৎংসে 
অধিক পরিমাণে ব! কম পরিমাণে একক্রিটা নির্গত হওয়ার 
সম্ভব । উহার অবশিষ্টাংশ গুণগত ভাবে দেহের মধ্যে থাকে, 
এবং শেষাবস্থার রোগে কোন লা কোন কুটিক্যাল ডিন্গাধ্য 
দ্বারা উহা! এক সময়ে নির্গত হইয়া যায়। ইহ'র পরে 
সম্তাপের হাস হইয়া থাকে ও কখন কখন উহা স্বাভাবিক 
উত্তাপ অপেক্ষা অন্প হয়। এইরূপে সঞ্চিত একক্ষিটা দ্বার। 
রক্ত দূষিত হওয়ায় প্রদাহ হইয়া বর্তমান পীড়। বৃদ্ধি হইয়া 
থাকে। পুর্বেবাক্ত কারণদ্য় দ্বারা স্পর্ট,লক্ষিত হইবে যে, 
একক্ষিটার পরিমাণ কম হইলে ঘে টিশুর প্র আঅন্প হয়, 
এমত নহে এবৎ উহার পরিষাণ নিণয় করিতে, উত্তাপের 
নিণয় করা মাইতে পারে। অধিকন্তু লকল ব্যক্তির শরীরে 
সমান উভাপে টশুর ধণস হয় ন' | প্রাহমিয়া ব্যাধিতে 
২৪ ঘণ্টার মধ্যে অধিক পরিমাণে সর্কীপক্ষা বর্গেল অর্থাৎ 
১২৩৪ গ্রেন ইউরিয়। এসিডপ্রাপ্ত হওয়! ষায়। 

স্বরকালে মুত্রের সহিত অধিক পরিষাণে ইউরিয় থাকায় 
নাইটে জিনন টিশুর যে অধিক ধ্বংস হয়, তাহার সন্দেহ সাই 
“রক্ত স্বা আন্তরিক বন্ত্র মধ্যে কোন কোন স্থানে অর্ধপ পরি- 


ভেষজ্য-মুক্তাবলী | ৬. 


বর্তন হয় তাহ! নিশ্চয় বলীষায় না। বোধ হয় স্বাভাবিক 
যেকোন স্থানে টিশুর ক্ষয় হয়, ইহাতে উক্ত রূপ পরিমাণে 
অধিক মাংসপেশীর টিশু অন্যাপেক্ষা বিশেষ অনৈচ্ছিক 
পেশীর, থা টাইফয়েড ভর হ্বংপিণ্ডের বেশী প্বংন হইয়! 
মেদরে এবং কখন আস্ি আচ্বিত হইয়া যায়। 

স্বরকালিন প্রশ্রীবের অবস্থা ।__এই অবস্থার জলীয়াংশের 
অপ্পতা, ও গাঢ পদার্থের আধিক্য হয় । ইউরিয়া, ইউরি ঞ্যা- 
মিড, সলক্উিরিক এ্যাসিড হিপিউরিক গ্র্যাদিভ, এবৎ বর্ণকের 
পরিমীণ অধিক ও ক্লৌরাইভ অবশোডিয়ঘ্‌ অপেক্ষা কৃত 
অপ্প পরিমাণে লক্ষিত হয়। ঘুত্রে বর্ণক বৃদ্ধি হর বলিয়া 
ভর রোগে মূত্র লালবর্ণ হয়। এতদিন ভ্বরকালিন মৃত্রের 
ভাগ অপ্প হইয়া! থাকে । 

বুক্তের "অবস্থা ।-শোণিতৈর এ্যালবিউমেন, লালকন! 
এবৎ এ্যাঁন ক্যায়। লাইন ববক্ষাঁর লবণ অন্প হইয়া থাকে। 


জ্বর চিকিৎসা 
চিকিৎসার সাধারণ নিরম। 


১1 নানাবিধ উপায়দ্বারা জ্বরের অন্তীপ দুর করিবার 
চেষ্টা করিবে । 

২। স্বাভাবক আবণ ক্রিয়া! বৃদ্ধি করিতে চেষ্টা করিৰে । 

৩। উপযুক্ত শুঁধধ ও পথ্যঘার! নিস্তেজ ও অর্ধীক্ষেপ 
যুক্ত স্বায়ুমণ্ডলকে স্বাভীবিক অবস্থায় আবার চেষ্টা 


করিবে। 


১৯ স্বর শু স্বরচিকিৎস!। 


৪1 ঘে বিষদাঁরা জ্বর উৎপন্ন হয়. সেই বিষনাশক ওষধ 
প্রয়োগ করিবে। 

1) যে কোনি প্রকার যন্ত্রণা বা উপনর্গ উপস্ষিত হয় 
উপযুক্ত উষধ ছারা তাহ! দুর করিতে যত্রু করিবে ও টাইফয়েড 
কার্লেড জ্বরের প্রথম অবস্থায় রোগীকে একী গামলার 
মধ্যে উপবেশন করাইর! উহার বক্ষস্থল, পৃষ্ঠদেশ ও হস্তপদাদি 
শীতল জলদবারা উত্তমরূপে ধৌত করিয়া দেওয়া নাইতে পারে । 
মহিষের লক্ষণা্দি অতি প্রবল হইলে রোগীকে উপবেশন করা 
ইয়া উহার মন্তকের্র উপর ২।১ কলশি শীতল জল ঢালিয়া 
দেওয়া যাইতে পারে | অধুনা উহার পরিবর্তে মস্তকে জল- 
পট়ী দেওয়ার প্রথা প্রচলিত গাছে । রোগীর দেহের সন্তাপ 
১০৪ ডিগ্রী এবং উচ্গার সহিত প্রলাপ ও নিদ্রাভার থাকিলে 
রোগীর মস্তকে ক্রমশ শীতল জল ঢালা মাইতে পারে 1 এই 
বূ্প ব্যবহারের পর অনেক স্থলে রোগী নিদ্রিত হইয়। পড়ে 
জ্বরকালে অতিশয় শিরংপীড়। থাকিলে মন্তকের উপরে 
গাড়ত্র নলে করিয়া অনেকক্ষণ পধ্যন্ত শীতল জল ঢ।লিলে 
রোগীর উপকার হইয়া থাকে । এতগ্ভতিন্ন রোগীকে সর্ব্বদ| 
বরফ নেবন ও শীতল অথব! উঞ্ণজল ঘার। গাত্র মার্জন 
করিলে সন্তাপের হান হইয়া থাকে। 

এ্যালকহল-_বৃদ্ধ। অবস্থায় এবং শৈশবাবস্থায় ম্বরকালে 
অনেক সময়ে শরার নিস্তেজ হইয়! খ।কে এজন্য উক্তাবস্থায় 
এ্যালকহল ব্যবহার দ্বারা বিশে উপকার হইয়া থাকে। 
বৃদ্ধাবন্থায় রোগী নিপ্ডেগ হইবার পুর্কেই কিরৎ পরিমাণে 
উহ প্রয়োগ করিতে আরস্ত করিবে এযালকহল জেবন করা- 
ইলে ঘংপিণ্ডের ক্রিয়। এবং উহার নক্কৌচন শক্তির বৃদ্ধি হয়, 
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বদ্ধি প্রাণ হয় বলিয়! জ্বরিত ব্যক্তিকে সাবধাঁনতাঁর মহিত 
উহা পান করিতে দিবে! গ্্যালক হাল ব্যব্হার কালে 
রোগীর জিহ্বা! ক্রমে অধিকতর সুস্থ হইলে উহাদ্বারা অপকার 
হইবার নস্তাবনা, এবং জিহ্ব। আর হইয়া আপিলে উপকার 
হইতেছে বলিয়া জনিবে ৷ নড়ীর গতি ত্রমশও দ্রুত হইলে 
অপকার এবং দ্রুতীর ত্রষে হাস হইলে উপকার বলিয়া মনে 
করিবে। চর্্ব উষ্ণ ও রূগ্ষ হইলে অপকার, এবং আর্ে ও ঘর্মাক্ত 
হইলে উপকার হইতেছে মনে করিবে । এইরূপ শ্বীন প্রশ্বান 
ক্রুত হইলে অপকার ত্রব্ৎ স্বাভাবিক হইয়া অিলে উপ- 
কার হইতেছে বলিয়া নির্ধারণ করিবে । 

জ্বরের উঞ্ণচ নিবারণীর্ঘে জল মিশ্র দলফিউরসু 'এ্যাঁমিড্‌, 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে । ১ ডাঁষ পরিমাণে হাত বা ৪ ঘণ্টা 
অন্তর উহা মেবন করান ফাইতে পারে জ্বর জশিত অতি- 
শয় অন্তর্দাহ্ু থাকিলে উহার দ্বারা বিশেষ উপকার হইয়া 
থাকে । ইদাশীন্তন ভরকালে ত্বকের উষ্ণত। নিবরনধূর্থে কেহই 
মলফিউরস্‌ এসিড ব্যবহীর করিতে বিধিদেন, ১ ডাঁম পরি- 
মাণে বিবেচনা নুনারে ৩৪ ঘণ্টাঅন্তর ইহা. সেবন'করাইতে 
পারে। যে সকল ভরে অতিশয় অন্তর্দাহ উপস্থিত হয় 
তাহাতে উহা সেবনে বিশেষ ফল প্রাপ্ত হওয়া যায়। 

স্বরনীলে পিক্রীনন্‌ সদুদায় অস্পতা হইয়া থাকে. যাহাতে 
উহাদিগের বৃদ্ধি হয়, এমত উপায় অবলম্বন করা'উচিত। 
এজন্য ক্লোরাইড 'অব সৌডিয়ম এবং শোড়া। ও পটাসের 
এল কালা ইন লবন ব্যব্ধত হইয়। থাকে। বিরেচক$ওঁবধ ও 
এজন্য ব্যবদ্ধত হইয়াস থাকে । ১ইহাদিগের জ্বরের বিশেষ 
বিশেষ উল্লেখ থাকিবে । ম্বায়ুমণ্ডলের নিশ্েজতার নিবারণ 
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এবং রোগী সবল করণ-জন্য কিঞি পরিযাঁনে পথ্য ও 
উত্তেজক ওষধী এবং কুইনাইন্‌ ব্যবন্ত হইয়! থাঁকে। কফি 
সেবন ধরিলে টিশুর ধন কষ হয় বলিয়!, উহ! ব্যবহারে উপ- 
কার দর্শে | ফস ফরাঁদু ও লৌহ সেবন ছারা অনেক উপকার 
হয়বলিয়া, ফফুফর।সৃ বাকা রূপে ১ হইতে ৪০ গ্রেন পারমাণে 
'অথবা হাইপোঁফষৃফাইট অৰ পটান, সোডা বা লাইম ব্যহত 
হইয়া থাকে । রোগী নিস্তেজ হইগ্ন! পরিলে অন্য ওঘধের সহিত 
কপূর নেবন করাইলে বিশেষ উপকার দর্শে। ইহার দ্বার] 
রোগীদবল ও ত্বক আর্তহইয়া থাকে এবং প্রলাপ দূর হয়। 
জর বা অরনাহ বশতঃ রোগী নিতান্ত দুর্বল, ও কিয়ং পরিমাণে 
আত্ম বোধ রহিত, এবং উদ্যম শুন্য ও জরের ন্যায় হইলে পুনঃ 
পুনঃ বেলেম্তারা ব্যবহার করিলে অনেক স্থলে বিশেষ উর্প- 
কার হয়, বিবেচনানুলারে, মস্তকে ও বক্ষস্থলে, উদরে বা 
উর্ূদেশে এবৎ বঙ্ঘার পশ্চংভাগে বেলেম্তার। ব্যবহার করা 
যাইতে পারে। 

জ্বরের সাধারণ চিকিৎন। সন্বন্ধে এইস্থলে কিছু উল্লেখ 
করা গেল । বিশেষ২জুরে (সেই সকল চিকিৎসার অনেক রুপা 
স্তর করা আবশ্যক, প$ন্তু চিকিলকের ইহা স্মরণ রাখা ও 
একান্ত আবশ্যক এমন কি কখন২ দেখাধায় যে বিশেষ বিশেষ 
জরে প্রক্রম কিছুতেই নিবারণ করাধাঁয় না| উপযুক্ত ওষধা- 
দিঘবারা রোগীকে সবল রাখিতে ও উপনর্ধাদি নিবারণ 
করিতে পালে রোগী আরোগ্যলীভ করিয়। থাকে। 


শা ৪৫ 


উভৈষজ্য-মুক্তবলা ৯৯ 


দশম অধ্যায়। 
রক্তের অস্বাভাবিক অবস্থা! | 
সুস্থাবস্থায় রক্তের অবস্থা । 
সুস্থ অবস্থায় রক্তের "অবস্থা? পরিজ্ঞাত;নাহইতে পাঁরিলে, 
উহার অস্বাঁভীবিক অবস্থা, উত্তমরুপ জানা যাইতে পারে না। 
প্রথমে রক্তের বিষয় সহজে উল্লেখ. করা যাইতেছে যে, স্বীভ। 
বিক অবস্থায় শরীরের রক্তের কি*পরিমাণ, এ বিষয় সকলের 
একমত নহে । ৪ নদের হইতে"১৫ গের পরিষীণ নির্ণয় করা 
হইয়াছে, কিন্তু নরহত্য। কারিদিগের মস্তক চ্ছেদনের ও উহার 
মৃত্যুর পর শিরাহইতে সে রক্ত বাহির হইয়াছে, একত্রে ওজন 
করিলে রক্তের ভীর, লেহের ভার হইতে আট অংশ হইয়াছে। 
যদি সবলকায় ও যুবাব্যক্তি ওজনে ২ মোন হয়, তাহা! 
হইলে তাহার দেহ রক্ত, দশসের হওয়ার সম্ভীবনা।-_রক্তের 
সন্তপ মচরাচর১০০ ডিগ্রী হয়। অপেম্খণকৃত গুরুত্ব প্ায়১০৫৫ 
কখন২ ১০৫৯। স্ত্রীলোকের সচরাচর ১০৫০ এবৎ গর্ভাবস্থায় 
১০৪৫ হয়, ধমনিস্থ রক্তের বর্ণ উজ্জল, ও লাল এবৎ শিরা 
মধ্যস্থ রক্ত গাঁড় কৃঝ্ুবর্ণণ জাবিত অবস্থার রক্ত সঞ্চালন 
কালে অতি তরল থাকে । মুহ্যর পর ৩-৭ মিনিটের মধ্যে 
ত্যত হইয়া যাঁয়। স্থতরাঁং ভ্বরকাঁলে সাবধানতার সহিত 
আযালক। হল প্রয়োগ করা কর্তব্য । 
স্বর্জনিত ঈউভাপের হাসের জন্য সল্ফিউরাঁসূ এযাদিভ 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে এবং জ্ররোগীর আবকাব্য বুদ্ধি 
করিবার নিমিত্ত ক্লোরাইড অর মোডিয়ম* নোভা ও পটাসের 
এক লাইন লবণ ২ব্যবহ্ধত হয়। এতন্ডিম্ব বিরেচক বধ 
ও প্রয়োগ করা যায়। 


১৩৩ জ্বর ও জ্বর চিকিৎসা । 


চিকিনিতাধ্যায় । 
ইণ্ট[র্মিটেন্ট ফিবার বা! সবিরাঁষ ভ্র । 

এই জ্বরে পর্যায়ক্রমে শীতলা বস্থা, উক্াবস্থা ও ঘর্ীবস্থার 
পর, জবর সম্পুর্ণ ্ূপে ছাঁড়িরা যায়। কিয়ৎক্ষণ পরে পুর্ব 
জ্বর আরস্ত হন । এই জ্বরের কারণ ম্যালেরিয়া । 

শীতলাঁবস্থ'; উঞ্ণাবস্থা এবৎ ঘর্মাবস্থার পর বিরাঁমকীলকে 
ইপ্টার্মিশন্‌ কহে। শীতলাবস্থার প্রথম হইতে বিরাধকালের 
শেষ পর্যন্ত কালকে ইন্টারব্যল বা 'আভ্যন্তরিক কাল কছে। 
উক্ত আভ্যন্তরিক কালের দী্ঘতংনুনারে এই ভব ভ্রিবিধ | 

১1 কোটিডি এন বা এঁকাহিক।--ষে জর প্রত্যহ 
আইসে এবৎ যাহার আভ্যন্তরিক কাল ২৪ ঘণ্টা তাহাকে 
কোটি ডিএন্‌ ব1 এঁকাহিক স্বর কছে। 

২1 টা্শিএন বা দ্ব্যাহিক অর নে জ্বর এক দিবস 
অন্তর হয়। তাহ'কে দ্ব্যাহিক স্দর বলা যায়। উহ।র আভ্য- 
স্তরিক কাল ৪৮ ষণ্টা। এই জর তৃতীয় দিবমে হয় বলিয়া 
ইহাকে তৃতীয়ক ভূর বলা য।ইতে পারে । 

৩। কোয়াটান্‌ বা ত্র্যাহিক ভর | _ষে জর প্রত্যেক চতুর্থ 
দিবনে হয়, তাহাকেক্জ্্কীয়াটানিব! এযাহিক ভূর বলে । এই খ্বর 
চতুর্ঘদিবসে হয় বলির ইহাকে চাইুর্থক স্ুর বলা যাইতে পানে । 

কোন কৌন অনস্থার এঁকাহিক ভর ক্রেমে দ্যহিক ও 
ত্র্যাহিক রূপে পরিণত হইতে দেখা যাঁয়। এবং নবিরাম ভ্বর ও 
রিথিটেণ্ট ব! স্বপ্প বিরাঁষ জরে পরিণত হইতে পারে । 

উল্লিখিত 'স্বর নমৃহে এই সকল লক্ষণ প্রকাশ পাইয়া 
খাকে। যথা-_শরীরের ছুর্ববলতা, শ্রান্তিবোধ, বমনেচ্ছা, 
পৃষ্ঠের ও অধশাখার মাংনপেশীতে বেদনা প্রভৃতি পূর্ব 
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লক্ষণেরপর কোল্ড স্পেজ ব! শীতলাবস্থা প্রকাঁশ পাইতে 
থাকে। প্রথমতঃ হস্ত পদাদিতে, পরে পুষ্ঠদেশে এবৎ ক্রেমে 
নর্বশনীরে শীত বোধ হয় । তু সাঙ্কচিত হর, এবৎ নখ, ওল্ঠ 
ও নাঁদাগ্র শীলবর্ণ এবং সবশেষে অপ্প বা অধিক পরিমাণে 
কম্প হইয়া থাকে । অন্যন্ত গ্রীষ্মের সময়ে উঞ্ণবন্ত্র দ্বারা 
গাত্র আরুত করিলে শীত নিবারণ হয় না। এই অবস্থায় 
অত্যন্ত শীত হইলেও রক্তের.উক্ণতা বৃদ্ধি হইয়া থাকে । বগলে 
তাঁপমান যন্ত্র রাখিলে উহার পারদ ১০৪।১০৬ ডিজ্রী পর্য্যন্ত 
উঠে। কলেবরের বহির্ভীগ শীতে কম্পিত হয়, কিন্তু অভ্যন্তরে 
জ্বালা হইয়া থাকে । মপ্ডতিক্ধে রক্তীধিক্য হইলে মস্তকে বেদন! ও 
গুরুতা হয় এবং নিছ্রীবেগ ও কর্ণে বনুঝন্‌ শব ইত্যাদিলক্ষণ 
প্রকাশ পার । ফুবৃফুদূ, হংপিগু, ও বৃহৎ ব্ুহৎ রক্তবহ প্রণা- 
লীতে রক্তাধিক্য হইলে বক্ষঃস্থলের গুরুতা, ভ্রতবেগে শ্বান 
প্রশ্বীন, নাড়ী ক্ষীণ ও নিস্তেজ হয়। পাকাশর, ষকৃৎ ও 
অস্ত্রে রক্তাধিক্য হইলে বমন, বমনেচ্ছা, পিভের বিকৃতি ও 
সিরমের ন্যায় মল নির্থত হয়। অংভ্যন্তরিক যন্ত্রে রক্তীধিক্য 
হইলে শীতলাবস্থা প্রায় দীর্ঘকাল স্থায়ী হর, এবৎ উ্ণ ও 
ঘর্মীবস্থা অত্যন্পকাল স্থায়ী হইয়া থাকে। 

হট্ফেজ্‌ ব! উঞ্ধাবস্থ। 1 প্রথমতঃ শরীর কম্পনের সহিত 
গাত্র অপ অল্প উঞ্চ হয়, এসং ক্রমে & উঞ্ণতা সর্বশরীরে 
ব্যাপ্ত হইলে গাত্রে আবরণ রাখা যায় না! সৃতরাঁৎ শীতল 
বানু দেবনে ইস্ছ। হয়। পরে নাড়ী স্কুল ও বেগবতী এবং শ্বাস 
প্রশ্বীনের ভ্রুততা, কচিৎ বমন বা বমনেচ্ছা, শিরংপীড়া, প্রবল 
পিপাসা, গাত্রস্বালা, আীবন ক্রিয়ার স্বন্পতা প্রভৃতি লক্ষণ 
প্রকীশ পাইয়া থাকে। জিহ্বা শ্বেতবর্ণ ও লেপযুক্ত হয় । 


১০২ ইন্টারমিটেন্ট ফিবার ব! সবিরাষ স্বর । 


রোগী দ্বযাহিক জ্বরে কিন্বা স্বাভাবিক হূর্ববল হইলে, জিষ্বা অতি- 
য় অপরিক্কত হইয়! থাকে । উক্ত জ্বরে প্রীতঃকাঁলে জিহ্বা 
অপরিক্কত থাকিলে পুনর্বার স্বর প্রকাশ পাইবার অধিকতর 
নস্ভাবনা | 
সোএটিৎ ফেজ বা ঘন্বীবস্থা |-_ প্রথমাবস্থী় ললাট প্রদেশে 

বিন্দু বিন্দু রশ, পরে মুখমগ্ডলে এবং সর্থ শরীরে ধর্ম 
ব্যাপ্ত হইয়া থাকে । পরিশেষে প্রত্যেক লোমকুপ দ্বার! ঘর 
নির্গত হয়। এরপাবস্থায় নাড়ীর গতি ক্রত, তেজের হাস 
এব শ্বাস প্রশ্বাস স্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হর। পরে চর্মের 
উষ্ণতা, এবং শিরঃপাঁড়া দূর হইয়া স্বর বিচ্ছেদ হয়। ভ্বরের 
মগ্নাবস্থায় কখন কখন নাড়ী বিশ্বখবল হইয়! সাজ্ঘাতিক লক্ষণ 
সকল জন্মিয়া থাকে | এমন কি কোন কোন সময়ে সবংপিগ্ডের 
ক্রিয়া স্তম্তিত হইয়। হঠাৎ মৃত্যু হইতে ও দেখাযায়। 

সন্তাপ1--এই জ্বরের প্রথমাবস্থায় শরীরের বাঙ্ক প্রদেশ 
শীতল বোধহয় কিন্তু অত্য*প সময় মধ্যে আভ্যন্তরিক সন্তীপের 
বৃদ্ধি হইয়া! থাকে । প্রকৃত সবিরামজ্বরে ভ্বর আক্রমনের 
প্রত্যেক ছুইদিবলের মধ্যে একদিবন শরীর সম্পূর্ণ সবরশৃন্য 
থাকে। সকল প্রকার সবিরামত্বহে হঠাৎ অন্তাপের এইরূপ 
আধিক্য দেখ! যাঁয় যে, উহারপরিধাণ করিতে গেলে ১০% বা 
১০৬ ডিক্রী পর্য্যন্ত উঠির়।থ।কে । এবং ভ্বর মগ্র হইতে আকুত্ত 
হইলে লহ! বেগের হান হয়, পুনর্বার হ্বরের বেগ পধ্যন্ত এক 
প্রকার স্বাভাবিক অবস্থায় থাকে । 

প্রত্াবের অবস্থা ।__-শীতল এবৎ উন্চ অবঙ্থায় প্রত্ব(ব, 
পরিমাণে অধিক এবং উহার সহিত অবৎংযুক্ত অব্রথাকে, পরস্তু 
উ€ অত্যন্ত উত্তেঙ্গক হয়। রোগের শান্তি হইলে প্রতাবের 
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পরিমাণ অরপ এবং উহা আযখলুকা লাইন বা ক্ষারাক্ত অথবা 
নিউ টালু বা সমক্ষারান্ হ্য়। 
প্লীহা|__সবিরামস্থরে প্রায়ই ্লীহাও যকত বৃদ্ধি হইয়া থাকে। 
ডর্র্বল ব্যক্তি দিগের মধ্যে এই উপনর্গ প্রায়ই দেখিতে 
পাওয়া যায়। কখন কখন প্লীহার এত অন্প বৃদ্ধিহয় ষে 
পরীক্ষাদ্বারা উহার আয়তন নির্ণয় করাষায়না । পক্ষান্তরে 
উহার ব্বদ্ধি লক্বন্ধে এত টুর দেখা গিয়াছে যে নিষ্বে কট্যস্থি 
প্রদেশ, অভ্যন্তরে নাভিদেশ এবং উর্দে হৃৎপিণ্ড পর্য্যন্ত বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হইয়া থাকে! এই স্থলে জানা আবশ্যক যে গ্লীহা- 
বন্ত্রটী উদরেদ্ধ বাধ পাশ্বেতে অবস্থিতি করে। এ যন্ত্রটী 
কখন কখন রূদ্ধি প্রাপ্ত হইয়া, বিদীর্ণ হওত; মুখ কিন্বা 
নাসিকাদারা রক্তত্রাব হইয়। থাকে। উল্লিখিত রক্ত 
আঁবছারা রোগের শান্তি বা রোগীর স্ৃত্যু হইয়া থাকে। 
প্রীহ। বৃদ্ধিপ্রাপ্ত হইয়া রক্তের অবস্থ৷ পরিবর্তন ও উহার 
জলীয়াংৎশ অধিক হওয়াতে হৃংপিণ্ডে মরু মর্‌ শব্দ শুনিতে 
পাওয়া যায়, এবৎ হৃৎপিণ্ডে প্রতিঘ।ত করিলে ডল্‌ শব্দ 
অনুমিত হয়। শীতলাবস্থায় গ্রীহার অভ্যন্তরে কেবল 
রক্তাধিক্য হইয়া শ্লীহার ব্ল্ধি হইলে, উপযুক্ত চিকিৎসার 
বারা শরীরের বল সম্পদান করিতে পারিলে প্লীহা যন্ত্রটী 
স্বাভাবিক অবস্থাপ্রাপ্ত হইয়া থাকে । কিন্তু বৃদ্ধি প্রাপ্ত 
শ্লীহার টশু আযাল বিউম্যাল্‌ ও ফাইব্রিমে পরিণত হইলে 
প্রায় আনোগ্য হয় না। 

যকৎ (এই যন্ত্র উদ্রের দক্ষিণ পার্খে অবস্থিত । 
শীতলাবস্থায় যকৃতে কন্‌ জেশন্‌ হইয়া উহাঁর বদ্ধ এবং এ 
প্রদেশে বেদনা হয়। কোন কোন নময় যকতের প্রাছুভাবে 
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এষস্ত্ে প্রদাহ হইতে পারে । এই সকল রোগে গ্রায়হ 
পাগুরোগ দেখিতে পাওয়া যায় ; সবিরাম স্বরেই প্রায় যকৎ 
বুদ্ধি প্রাপ্ত হইয়া থাকে। 

চিকিৎলা।_ষদি রোগীর জিহ্বা অপরিষ্ষৃত, লেপঘুক্ত 
এবং পক্কাশয় অজীর্ণ দ্রব্যে পরিপূর্ণ থাকে, তাহাহইলে বমন 
করাইয়া রোগের মুলীভূতকারণ নিঃসারিত করিয়া দেওয়া 
যাইতে পারে, নতুবা বমন করাইবে না। 

যদি কোষ্ট পরিষ্কার নাহয় এবং অন্ত্র মলে পরি পুর্ণধাকে 
তাহা হইলে বিরেচক ওষধ প্রয়োগ করিয়া মল নিঃসারিত করিয়া 
ফেলিবে। এইবূপে কোষ্ঠ পরিদ্কত হইল কুইনাইন্‌ মেবনে 
নংপুর্ণফল প্রকাশিত হয় । কিন্তু ছুর্ধল শরারে সাবধানতাঁর 
নহত বিরেচন প্রয়োগ করিবে, অধ্যাৎ আবশ্যক হইলে স্বছু 
বিরেচক দ্রব্য প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 

জ্বরের শীতলাবস্থায় রোগীকে উঞ্চ চার জল অথবা সাঁগু- 
দীন! বা এরারুটু প্রড়তির অতিতরল মণ্ড মেবন করিতে 
দিবে । উষ্ণাবস্থ। প্রকাশ পাইলে সাঁান্য বন্ধদ্ধারা গাত্র আবৃত 
করিয়া রাখিবে এবং রোগীকে শীতল জল বা চিনি মিশ্রিত 
জল পান করিতে দিবে । মস্তক অত্যন্ত উব্ণ ও বেদনাঘুক্ত বোধ 
হইলে মস্তকে শীতল জল প্রয়োগ করিতে'দিবে । যদি বোন 
ঘর্খবকারক ও নিপ্কারক ওবধ প্রয়োগ করার প্রয়োজন হয়, 
তাহা হইলে নাইকোবর-আ্যামোনি অ্যানিরাটোটসৃ, লাইটিক, 
ইথার, সাঁইটেট অবু পটান, ইত্যাদি ওঁষধ প্রয়োগ করিবে, 
সবরের সংপূর্ণ বিরাম হইলে কুইনাইন্‌ উপথুক্ত মাত্রায় প্রয়োগ 
করিবে । সবিরা মন্ত্রে কুইনাইন্ব প্রয়োগ সর্ববাপেক্ষা উৎ- 
কউ । 
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১। জ্ররৈর প্রবলতা বুঝিয়া, কুইনাইনের পরিমাণ নিশ্চয় 
করিবে। কখন কখন অতিমল্প এবৎ কখন কখন বা অধিক 
পরিমাণে ইহারদারা স্বর আরোগ্যচ্ছইরাংথাকে । 

২। সম্পূর্ণ সবিরামকালে এবং হর 'আদিবার ২৩ ঘণ্ট| 
পূর্বে ক্রমে ক্রমে সদুদয় পরিমাণ সেবন করাইলে বিশেষ 
উপকার দর্শে। পুর্বে কেহ কেহ উঞ্ণাবস্থায় কুইমাইন 
ব্যবহার করিতেন এবৎ এখন ও আমেরিকার কোন কোন 
স্থানে এইরূপ ব্যবহ্র আছে । এভদেশে এক্ষণে অনেকেই 
উঞ্ণাবস্থায় কৃইনাইন্‌ ব্যবহার করে না কিন্তু বিরামকাঁল 
অত্যস্প হইলে অথবা পুনঃ পুনঃ স্বরাক্রমণ এবং স্বর পরিত্যাগ 
কালে শরীর দুর্বল হওয়ার লস্ভাবনা থাকিলে উক্তাবস্থাঁয়, 
কুইনাইন প্রয়োগ করা কর্তব্য | 


৩1 াঁৎ মুড কহেন সে, নচরাচির ভারতবর্ষে এই 
জ্বর নিবারণ করিপার নিষিভ, ১২ হইতে ৩০ গ্রেণ পর্য্যন্ত 
কুইনাইন আবশ্যক হয়| কিন্তু কখন কখন ৬০ গ্রেণ, কদাচ 
ডদপেক্ষা অধিক পরিনাণে কুইনাইন প্রয়োগেও জ্বর ত্যাগ 
হয় না| কোন স্থ'নে কত পরিমাণে কুইনাইন সেবনে জ্বর 
ত্যাগ হয়, তাহানিণয় করা৷ চিকিৎমকের বহুদর্শিতাঁর উপর 
নির্ভর করে। 

৪1 কেহ কেহ এক কালে ১০1১৫|২০ শ্রেণ পর্য্যন্ত 
ব্যবহার করিয়া খাকেন। কিন্তু অনেক স্থলে উহা সন্হয়ন', 
সদি জ্রান্তে অধিক ঘর্শ ও রোগী অধিক ছূর্কল হয়, তাহা 
হইলে দুই তিন ঘণ্ট। অন্তর ৩1৪ গ্রেণ যাত্রায় কুইনাইনু প্রয়োগ 
করিবে । এবৎ মধ্যে মধ্যে পথ্যের সুব্যবস্থা অতিশয় আবশ্যক । 
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কিন্তু যদি নিরাম কাল অতি অপ্প হয়, তাঁহীহইলে অধিক 
যাতায় দেবন করান আবশ্যক ! 

| কুইনাইনের ক্রিয়া! সংপূর্ণরপে সফল হইলে অর্থাৎ 
কর্ণেভো ভে শব্দ হইতে থাকিলে, আর অধিক ব্যবহারে 
প্রয়োজন নাই । 

৬। যদি ও বিরাম কালের সকল সময়েই কুইনাইন্‌ 
সেবন করান ম।ইতে পারে, তথাচ জরাক্রমণের ১1৩ঘণ্টা পূর্বে 
উহ! ফেবনে বিশেষ উপকার দর্শে । 

৭| কুইনাইন সেবনে কাহারে। কাহারো ঘর্ব হইয়ঃ 
থাকে, সুতরাৎ কুইনাইনের ঘশ্মকারক শক্তি আছে বলিয়া 
অনুমিত হয়। কিন্তু স্বাভাবিক শক্তি তাহা নহে । 

৮। কুইনাইন্‌ যেবনের পর রোগীর সংপূর্ণরূপে স্থির 
ভাবে থাকা উচিত, এবৎ শারীরিক পরিশ্রম বা মানসিক 
চিন্তাকরা ও উচিত নহে । 

৯1 জর ত্যাগ হইলে ৪ চারি পাচ দিবস পর্য্যন্ত, অপ্প- 
মাত্রায় অর্থাৎ দিবনে একগ্রেনু বা ছুইগ্রের্ পরিমাণে সেবন 
করা কর্তব্য । অন্যথা] পুনবর্বার স্বর প্রকাশ পাইতে পারে । 

আর্গেনিক ব। পিমুলক্ষার ( তঁকোবিষ )1--কুইনান্রে 
পরিবর্ডে সেঁকোবিষ ব্যবহার হইয়া থাকে | বঙ্গদেশীয় কবিরাজ 
গণ উহারদ্বারা সবিরাষ জ্বরের শান্তি করিয়া থাকেন | অর্ধগ্রেন 
আর্সিনিয়াসু আযপিড বা অদ্ধাদাম লাইকর আর্সেনিক নসেব 
ক্রিয়।, ১ ৫£ন কুইনাইনের ভুলা, কিন্তু এক কালে এত অধিক 
পরিমাণে আনেনিক প্রয়োগ করা উচিত নহে । বিশেবত 
যদি পাকাশয়ে বা অস্ত্রে উত্তেজনা থাকে তাহাহইলে উহা ব্যব 
হার করা কিছুতেই উচিত নহে | ষে স্থানে কুইনাইন ছুষ্রাপ্য 
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অথব' কুইনাইন্‌ দ্বারা রোগের শান্তি হয় না, তথায় অপ্পমাত্রায় 
ক্রমে ক্রমে অথবা জ্বর প্রকাশ পাইবার ছুই/তিন ঘণ্টা পূর্বের 
পূর্ণমীত্রায় আর্সেনিক ব্যবঙ্তারে বিশেষ উপকার প্রাপ্ত হওয়। 
ষায়। আর্সেনিক প্রয়োগ কমিতে হইলেল্ডাক্তার বণ্ডি এক- 
গ্নেনের বার ভাগের ১ এক ভাগ, আট ভাগের এক ভাগ 
ব।ঢারি ভাগের; এক ভাগ প্রয়োগ কৰিয়া'থাঁকেন । আধক- 
পালে নামক শিরংপীড়াঠরোগে, কুইনাইন" অপেক্ষা আর্সেনিক 
সমধিক উপকারী | 
ডাক্তার ওন।শিশি বলেন যে, নাটারফল চর্ণ ৫1১০ গ্লেন 

মাত্রায় ক্রমে ক্রমে চারি পাচ বার ব্যবহার করিলে, বিরাম 
জ্বরের শান্তি হয়, কেহ কেহ উহার মহিত এ পরিমাণে, পিপ্পলী 
রণ মিশ্রিত করিয়া! ব্যবস্থার করিতে পরামর্থ দেন । 

নার্কো০নু | এই ধস ৩1 গন মাত্রার আমাশা ঘুক্ত 
সর প্রয়োগ কঙিংল, কুইনাইন অপেক্ষা অধিক গুণকারী 
হয়। 

প্রীহা বৃদ্ধি হহলে, অ€প মাত্রীয় কুইনাইনের সহিত লৌহ- 
ঘটিত ওঁষধ প্রয়োগ করাষাইতে পারে যথা_- 


কুইনিমল্‌ কল 56 5 পশ জঙ্রেন 
ফেরি নল 22 2 29 খ্রেন্‌ 
পীল বি্াহি ২.৫. তন 
পাঁলবজিঞ্চিবার ১২ 2 2 5 প্রেন 


উল্লিখিত মাত্রার অব্যগুলি গ্রহণপুর্বক একত্রে মিশ্রিত 
করিয়া, একটি পুরয়া প্রস্তুত করিবে, এইরুপে তিন্টী পুরিয়া 
প্রস্কৃত করিয়?, পিবনে তিনবার জলের সহযোগে ব্যবহার 
কুরিবে। 


১০৮ ইন্টারমিটেণ্ট ফিবাঁর বা সবিয়াম জর । 


দাম্তকরান আবশ্যক হইলে. নিম্নলিখিত রুপে ওঁবধ 
প্রয়োগ করিবে । স্থ।-- 


কুইনিনল তত তাত 2০১ গগন 
ফেরিসল্‌ ২২০ ০৮৩৩১ গে 
ফ্যাগ্ুনিশি সল. ১ ১০১ ডলষ 
আামিছ নল, (ডাইলিউনন ) -২ ৮ বিন্দু 

টিং জিঞ্রিবর -.২ ২22০৮ অন্ধ ডাম 
জল তত ০০ তা তত ৮০ একআউনজ 


উল্লিখিত পরিমাণ ওঁষধ, একবার প্রয়োগের জন্য ব্যব- 
হার হয়। আুতবাৎ এঁ নিয়মে দ্িবমে তিনবার উল্লিখিত 
ওষপ ব্যবহার করিবে। 

. প্রলেপ-উদরে প্রীহার উপরিভাগে নানাবিধ ওঁবধ ব্যব- 
হার করা যাইতে পারে, তন্মধ্যে আং 3 হাইড়াজ ৪ আই ডিও 
করত্রামূ, সর্বাপেক্ষা শ্রেষ্ঠ বলিয়া জানিবে। (টিং $ আইওডিন ও 
আইওডাইড্‌ অবু পোট্যাসিয়ষের মলমও ব্যবন্ধত হইয়! 
থাকে। অনেক ম্জলে বহুদিন পধ্যন্ত বেলেডোনার পলাস্ত্! 
ব্যবহার করায় উপকার হইতে£দেখাগায়। এই সকল ওষধে 
উপকার নাহইলে, স্থান পরিবর্তন করা কর্তব্য | 

বন্ুৎ বৃদ্ধিহইলে কুইনাইনের দহিত নাইটিক অব 
ন।ইট্েনিউরি আ্যাটিক্‌ আদিড এবং ট্যার্যাকু নেকম্‌ ব্যখ- 
হার করিবে । দিবসে ২৩ বার ১০1১৫1২০ গেন্‌ মাত্রার 
হাইডেক্রোরেট অবু আমোনিয়ার দ্বারা অনেক স্থলে বিশেষ 
উপকার দর্শিতে দেখিতে পাওয়া যায়। বাহিরে আইওডিন, 
বিষটার ও নাইট্রোমিউরি ত্যাঁটিক ই আযনিডের লোশন ব্যব- 
হারে উপকার হইয়া থাঁকে। এই উপনর্গের প্রথমাবস্থায় 
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বিরেচক ওঁষধ প্রয়োগ করিয়া রোগীর কোষ্ঠপরিফ্ার করিবে। 
কিন্তু কএকদিন পরে আমাশয় এবং উদরাময় হইবার সস্তা- 
বনায় বিরেচক এঁষধ ব্যধহ।র বিবয়ে বিশেৰ বিবেচনা করা 
আবশ্যক। 

মস্তকের ত্বক অতিশয় উব্ এবৎ চক্ষুলালবর্ণ হইলে, বরফ 
দ্বারা মস্তকদেশ শীতল করিবে | সরফে শীতল নাহইলে, রগে 
জেৌঁক কিংবা গণীবাদেশের উপরিভাগে এবং পশ্চাৎভাঁগে 
বীষ্টার লাগাইবে। বিরামকাল উপস্থিত হইলেই কুইনাইন 
এবৎ আবশ্যক বিনেচনা করিলে উঞ্চকর ওবধাদি_-পোট 
ব্র্যাণ্ডি এবং মাংসের যুস ইত্যাদি পথ্য ব্যবস্থা করিবে । 


যদি পন্কাশয়ের উত্তে্গনাবশত অথবা পক্কাশয়ে অঞ্জ- 
সঞ্তিত হওয়ায় রোগী সর্দ। বমি করে তাহাহইলে, কার্বনেট 
অবসোডা অথবা সোডাঞয়!টর ব্যবহার করাইবে। আর 
উদরাময় ও আমাশয়ের লম্খণাদি দেখাগেলেই, তাহার উপ- 
যুক্ত চিকিৎনা করিবে । কিন্তু সর্বত্রই কুইনাহন প্রয়েগকরা 
তত্যাবশ্যক। যদি অতিশয় বমনোদ্বেগ বশত পক্াশয়ে 
কুইনাইন সঙ্থ না হয়, তাহ[হইলে পিচকারি দবার।,সর্টাচ এবং 
বিংস্পরির অহিত, কে ২ ডান্তার ১৫২০ গ্নেন কুইনাইন ব্যব- 
হার করিতে উপদেশ দিয়া খযাকন ॥ অথবা হাঁইপৌডীর্মিক- 
পিরিঞ্ দ্বারা ত্বকের ঘধ্যে কুইনাইন প্রবেশ করান যাইতে 
পারে। 

এই ত্বর পুরাতন অনস্থ, প্রাগ্তহইলে, কিংবা শ্রীহা' ও 
যক্কুতের উপনগ সহজে প্রথমিত নাহইলে, স্থান পরিবর্তন করা 
শিতান্ত আবশ্যক । 


১১৩ সবিরাম ত্বরে আযুর্ষেদীয় চিকিৎসা 1 


পথ্য-_রোগী মবল ও সুস্থ হইলে, প্রথম ২৩ দিবস 
অস্পাহারে রাখিবে। কিন্তু ছর্বল হইলে, প্রথমাবিই 'ভুষ্ধ, 
মীৎসের যুষ, এবং বিবেচনা পূর্বক পোর্ট প্রভৃতি মহজে জীর্ণ 
অথট স্বাস্থ)কর দ্রব্য ব্যবস্থাকরিবে । এইকপ পথ্যের বিষয়ে 
মনোযোগী নাহইলে, ঘশ্বাবস্থায় রোগী অত্যন্ত ভূর্কুল ও 
নিস্তেজ হওয়ার বিশেষ সম্ভীবনা বলিয়া জানিখে | 


রহ 
$ 


ইতি সবিরাম ভর চিকিৎসা! 


সবিরাম ভরে আয়ুর্ধেদীয় চিকিতনী। 


ডাক্তারিমতে নবিরাম জরের চিকিৎসা বলা হইল; এখনে 
আমাদের দেশীয় মতের চিকিতসা! বলাষাইতেছে | 

নিদিধ্বকাঁদি পাচন-_-কণ্টকারী. স্টট, এবং গুলঞ্চ ইহাদের 
ক্কাথ পিপগুলের চুর্ণ প্রক্ষেপদিয়া বিরাম স্বরে পান করিতে 
দিবে। পরন্ত এই ক্কাগ সন্ধার সমর পান করিতে দেওয়া কর্তব্য 

গুলপ্ের কাথ কিহ্বা বেল, শ্যোনা, গাম।ইর, পারুল, 
গণিয়ারি, গুল+%, আমলকী, এবং ধনিয়া এই সকলের £লের 
কাথের সহিত, পিপুলচুর্ণ মিশ্রিত করির। পান করিলে, বিরাম 
স্বর নিরত্তি হইয়া! থাকে । 

পিপুলের চুর্ণের সহিত পুরাতন গুড় সেবন করিলে নবি- 
রাষ জবর প্রশমিত হইয়! থাকে! 

ইন্দ্রষব; পলতা, কটকী, এই সকলের কাথ সবিরাঁম জ্বরে 
প্রশস্ত | ৃ 

পলতাঁ, অনস্তমুল, মুখ, আকনদ, কটকী, এই নকলের 
কলাথ সেবন করিলে নবিরাম স্বর বিনষ্ট হইয়া থাকে । 
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নিমৃ্াল, পলতা, হরিতকাঁ, আমলা, বহেড়া, কিনমিসু, 
মুখ, ইত্দ্রধব এই সকলের ক্কাথ, বিরাম ত্বরে বিশেষ হিত- 
কর। 

চিরতা, গুলঞ্চ, রক্তচন্দন, ্১ঠ এই সকলের কথ সবি- 
রাম স্বর নাশক বলিয়া! জানিবে । 
. গুলপ্চ, আমলা, মুথ ই্গাদের কাথ দেবনে নবিরাঁষ ভব 
বিনষ্ট হইয়। থাকে । 

হরিতকী, আমলা, বহেড়া, ইহাদের কীথে গুড় প্রক্ষেপ 
দিয়া পান করিলে বিরাম স্বর নিরৃতি হইয়া থাকে । 

গুলঞ্চ, মুত, আমলা, এই অকলের কাথ মধু মংযোগে 
মেবন করিলে সবিরাম-ভুর বিনাশ:প্রাপ্ত হইয়া থাকে। 


মুস্তকাদি পাচন। 


মুখ, মলা, গুলঞ্চ, শুঠ, কণ্টকারী ইহাদের ক্বাথ পিপ্রল 
চর্ণ ও মধু মিশ্রিত করিয়া সেবনে, সবিরাম ভর নিব্ৃত্তি পাইয়া 
ঘথাকে। 

কট ঠ, গুলঞ্চ, মুখ, রক্তচন্দন, বেনারমুল, ধনিয়া এই মক- 
লের ক্কাথ চিনী ও মধুরনহিত দেবন করিলে ননিরাম স্বর 
প্রশমিত হইরা থাকে। 

বাসক (বাঁকদ ) আমালা, শালপানি, দেবদারু, হরিতকী, 
শট এই সকলের ক্কাথ চিনি ও মধুর সংযোগে পান করিলে 
মবিরাম জবর নিরভি হইয়। থাকে। 

মেফালীপত্রের (নিউলিপাতার) রসে শু প্রক্ষেপদিয়। 
মেবন করিলে, সবিরাষ ত্বর ও স্বন্প বিরাঁম জ্বর প্রভৃতি ও 
নব প্রকার ছর নিবৃতি হইরা থাকে ! 


১১২ নবিরাম জ্বরে আযুর্ষ্বেদীয় চিকিংলা । 


অগ্তন। 

ৈন্ধবলবণ, পিপুলের চাউল, মনঃশিলা এই তিন দ্রব্য 
একত্রে তৈলদ্বারা পেষণ করত চক্ষুতে অঞ্জন দিলে পাঁবরাম 
স্বর প্রশমিত হয়। 

নস্য | 

ব্যাস্রীত্র বনা, (চব্বা) ল্য পরিমাণে হিঙ্গ, বা নৈঙ্কব- 
লবণের সহিত মিশ্রিত করিয়। নস্য দিলে, সবিরাম শ্বর নিৰৃকি 
হইয়া থাকে। ধুম । 

গুগ্‌শুল এবৎ পেচকেন পুচ্ছ দগ্ধকরিয়!, ইহাদের ঘুম কুক 
সক্তপ্বারা আবদ্ধ করতঃ, শরীরে সংলগ্ন করাইলে, নবিরাম স্বর 
সূর্য্যোদয়ে অন্ধকারের ন্যার বিনষ্ট হয় 1 

প্রলেপ । 

সবিরাম ত্বরে শ্রীহা ইন্ধি হইলে উহাতে লোটপিপুলের 
ছল, রসুনের সহিত একত্রে পেষণ করিয়া প্রেলেপদিলে গ্লীহ! 
সঞ্কচিত হইয়া থাকে। নেব । 

সবিরাম জ্বরে যর্ধীৎ বৃদ্ধি হইলে এ যরুতস্থামে গেমর, 
গরম করিয়া সেকদিবে | 

নব্রাম জ্বরে আয়ুর্কেদীয় চিকিৎসা সমাপ্রু। 
রিমিটেণ্টফিবার বাস্বপ্পবিরাষ জব | 

এইরূপ শামরিক জ্বরে শীতলাবস্থা অক্পকাল স্থায়ী, অতিশয় 
শিরংপাঁড়া, এবং পক্কাশয়ের উত্তে্গনার সহিত প্রখরতর উষ্কী- 
বন্থ। ও প্রায় অনুভূত ঘর্ধবন্থা প্ুউহইয়। থাকে, কথন কখন 
বা ঘর্থাবন্থা একেবারেই প্রকাশ পায় না। এইরূপ ঘর্খা- 
বন্থ'র পর যে দ্বল্পবিরাম হয়, তাহাকে রিমিশন বলে। এবং 
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অধিক কাল স্থায়ী প্রচণ্ড উষ্াবস্থাকে এবং জেজক বেঁশনু 
বলাধায়। 

কেহ কেহ এইরুপ স্বপবিরাম জরকে নানা শ্রেণীতে 
বিভক্ত করিয়া বর্ণন করিয়া! থাকেন । যথা বিলিয়সু বা 
পিভাধিক্য, ইন্ফ্রাষেটরি বা প্রদাহিক। 

গ্যাঞ্জিকু বা পক্কাশয় বন্বন্ধীয়, মার্শ বা জল! ভূষিলম্বন্ধীয় 
ইত্যাদি । কিন্তু সামান্য কারণে এইরূপ শ্রেণী বিভাগ 
নিশ্বয়োজন | এই স্থলে এ সকল ঘটনাকে উপনর্থ বলিয়া 
উল্লেখ করা যাইতেছে। 

জ্বর আরম্ভ হইবার নিয়ম প্রথমতঃ পন্কাশয়ে অস্ুখ- 
বোধ, ক্ষুধার অনপতা, বমনইচ্ছা, শ্রান্তিবোধ, অবসন্ভা, 
এবৎ আলম্য, ইত্যাদি লক্ষণেরপর কখন কখন এপিগ্যার্্রিক্‌, 
প্রদেশে অতিশয় বেদনা হইয়া জ্বর প্রকাশ পাইয়া থাকে । 
এইত্বর ঘে সর্বদাই এক বময় প্রকাশ পায় এমত নঙ্কে | 
কখন২ বেলা ছুই 'প্রহরের অময় তর আরস্ত হইয়া, রাত্রি ছুই 
প্রহর পর্য্যন্ত মান ভাবে থাকিয়া, অবশিষ্ট রাত্রি এবং পরদিন 
বেলা দই প্রহর পর্যন্ত রিমিশন্‌ অবস্থায় থাকিতে পারে। 
€৩) রাত্রি ছুইপ্রহরের মময় স্বর আরস্ত হইয়! প্রাতঃকালে 
রিমিশন্‌ হওত, এ অবস্থা! সমন্ডদিন বং বরাত্রি ইইুপ্রহর 
পর্য্যন্ত অবশ্থিতি করিয়া থাকে; দিও রাত্রির মধ্যে উক- 
বার বেলা ছুই প্রহরের সময় এবং রাত্রি ছুই প্রহরের সময় 
এই রূপ ছুইবার ত্বর আনিবার 'সম্ভাবনা। এইরুপ অবস্থাতে 
প্রতঃকালে এবৎ মন্ধ্য/কলে রিমিশনু হইয়। থাকে । এই 
রুপ হইলে প্রায় পীড়া কঠিন হইয়া থাকে। এবং ভ্রুষশঃ 
খ্র্পবির।ম স্বর একত্বর হইয়! পড়ে। 

[১৪] 
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(৪) কখন কখন জর বুদ্ধি হইবার সময়ের কৌন নিয়ম 
থাকে না। উল্ত কএক একার জুর প্রকাশ পাইবার একটী 
নাধারণ নিম আছে বলিয়া জানিবে। অর্থাৎ উপরোক্ত 
সকল প্রকার জরেই প্রাভঃকালে রিমিশনু দুষ্ট হইয়া! খাঁকে। 

জ্বর শেষ হইবার নিয়ম 1--সচরাচর প'চদিবস হইতে 
টই সপ্তাহ পধ্যন্ত এইত্বর অবস্থিতি করে, কিন্তু চিকিৎস। 
বিশেষ-দ্বারা এ মময়ের বৈলক্ষণ্য ওদেখিতে পাওয়া বায় | মচ- 
রাঁচর স্বর পরিত্যাগের সময় গ চুর পরিমাণে ঘণ্ধ শির্তি হইয়া- 
থাকে। কখন কখন বা ক্রমশঃ লক্ষণ ফমুহের প্রবলতা ছুর- 
হইয়া স্বর পরিত্যাগ হইয়া থাকে । কখন বা হটাৎ কোন না 
কোন উপসর্গ উপস্থিত হইরা রোগীর মৃত্যু পথ্যন্তগু ঘটিয়া 
থাকে । কখন বা! এই জ্বর, পুরাতন ও নবিরাষ জ্বরে পরিণত 
হইয়। ক্রুমশ$ রোগী আরোগ্য লাভ করিয়া থাকে । সচরাচর 
অফ্টাহের মধ্যে 'রাগীর স্ড্য হয় ন। 

লক্ষণ ।--প্রোঢাবন্থায় সুস্থব্যক্িদিগের উপনর্ণ রহিত 
জুর হইলে, নিম্বলিখিত লক্ষণ সমুহ দেখিতে পারা যায়। 
অন্যান্য পুর্ব্ব লক্ষণের মধ্যে এপিগ্যাক্রিক্‌ এদেশে প্রার়ই 
বেদন। দুটি হইয়। থাঁকে।  অটরাচর শীতলাবস্থা প্রায়ই অপ- 
কাল স্থায়ী হইয়া থাকে। কিন্তু জুর কঠিন হইলে উহা! একে- 
বাবে প্রকাশ পার না। কখন কখন জবর হইবার পূর্বে 
রোগী ঈৰৎ কম্প অনুভব করিয়া থাকে । উক্ণাবস্থার আর- 
স্তেই কখন কখন বমন করিবার ইছ! বা বমন দ্বারা রোগীকে 
অতিশয় যন্ত্রণধদিয়া থাকে। পাঁকাশর়ের সমন্ত দ্রব্য বন 
করিলে ও উদরেপ্ন ভার এবৎ বেদনার শান্তি হয় না| চর্শের 
উঞ্ণত; যত বৃন্ধি হয়, জিহ্বা ততই শুষ্ক হইতে থাকে । এবং 
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ভ্রেমশং উহ! শ্বেতবর্ণ পদার্থ দ্বারা আর্ত হয়। প্রথমে নাঁড়ীর 
গতি সন বা মন্দ, লু বা ক্ষুদ্র এবং ইরেগুল[র বা অনিয়ত, 
হয়। কিন্তু ইহার পরে নাড়ীর গতি অন্দিশয় দ্রুতগামী হইয়! 
প্রত্যেক মিনিটে ১০০ হইতে একশ ২০ কুড়িবাঁর পধ্যন্ত স্পন্দিত 
হইয়া থাকে। রোগী নবল হইলে নাঁড়ীস্ুল বোধ হয়| 
এবং ছুর্কূল ও নিস্তেব হইলে উহা ক্রতগাধী, ও ক্ষুত্র হইয়া 
থাকে । 

মুখমণ্ডল রক্তপূর্ণ হওয়ায় মুখ উত্ভবুল, চম্টু নজল ও কখন 
কগন রক্তবর্ণ, অত্যন্ত শিরইপীড়া, হস্ত পদাদি ও কচীদেশে 
বেদনা, বৃ রঞ্জপুর্ণ, বিশুত, অতিশয় উষ্ণ এবৎ রুক্ষ হ্‌ই্য়) 
থাকে । এই সকল লক্ষণ ৬ ঘণ্টা হইতে ১২ ঘণ্ট। পর্যন্ত অব- 
স্থিতি করিয়া, ক্রমশং জ্বরের অপ্পতা রা তথাকে। পরে 
ললাটে, এবং গলদোশ বিন্দু বিন্দু ঘর্ধ হইয়া নাড়ীর তেজন্বী- 
তার ও ভ্রুতগাণতের হান হইতে থাকে । বকের উ্ত1"শিরং- 
পীড়া ও বমনেছ' প্রতি ও ক্রমে হাস হইয়। যায়, এবং রোগী 

তপন।কে সুস্থবেধকরে। এবং নিদ্রাও যাইতে পরে। এইরূপ 

স্বপবিরাষ বে পকবত্রই টি গয়া যায় এমত নহে । জ্বর 
প্রবল হইলে কেবল প্রাত২কালেই স্বন্পবিরাম দেখিতে পাওয়া 
থায়। এব উহ! কেবল নাড়ীপরাক্ষা দ্বার/ই অনুদিত হয়, 
এই অত্যন্প বিরাঘকাল, ভ্রম ওষধ দেবনের প্রকৃত অমর, 
এই ময় মনে।যোগ না করিলে, বিজ্ঞ চিকিৎপকেরন্যায় কাষ্য- 
করা হয় না। অপ্পশিরাম অবস্থা কখন কখন ৮ হইতে ১২ 
ঘণ্টা পথ্যন্ত থাকিতে পারে। 

উপনর্থ ।_-উদরর নম্বন্ধীর ।-_পাঁকাশয়ের উত্তেজনা বশতঃ 
বম্নইচ্ছা বা বমন হ্ইয়। থাকে, কখন কখন ইহার লহিত 
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যস্তিফ্ের উত্তেজন ও দেখিতে পাওয়া ষায়। স্বতদেহ পরীক্ষা 
দ্বারা জানাগিয়াছে যে মন্তি্ধে সিরম্‌ সঞ্চয় ও উহার কৈশিক- 
নাড়ী রক্তুপূর্ণ হওয়াই উহার উত্তেজনার কারণ । যে সকল পদার্থ 
বমি করিবে, তাহার মাধ্য অধিক পরিমাণে পিক মিশ্রিত 
থাকিলে, কেহ কেহ এই অ্বরকে বিলিয়র বা! পিতাধিক্য স্বর 
বলেন। বোধ হয় জ্বরের পুর্ধে যে সকল পিককোষ এব 
পিত্ত প্রনালী, পিত্তদ্বারা পরিপুর্ণ থাকে, সেই জ্বর প্রকাশ 
হইলেই বষনের ইচ্ছা; ও বমন হইয়া থাঁকে। কখন কখনও 
পক্কাশয়ের কিঞিৎমাএ প্রদাহ হইয়াই উক্ত লক্ষণ প্রকাশ 
পাইয়া থাকে । এইরূপ ঘটন। হইলে, প্রায়ই পুর্বে এপি- 
গ্যাড্তিক প্রদেশে অপ্প বেদনা, ও জিহ্বার পার্থ এব 
অগ্রভাগ উজ্জল ও র্রক্তবর্ণ হয়। অধিক পরিমাণে মদ্য পান 
করিলে ভ্বরকালে এই সকল উপনর্ঘ বা উপদ্রব ঘাটয়। 
খাঁকে। ত্বর প্রকীশ পাইবার পূর্বে প্রায় কোষ্ঠবদ্ধ ব 
স্বরকালে ও স্বর মগ্র হইবার সময় কখন কখন নিরম- 
যুক্ত তরল মল নির্থত হইয়া! থাকে । কখন বা! প্রথমে কিছুদিন 
পর্য্যন্ত মলবদ্ধহইয়া পরে উদরাময় বা আমীশয় উপস্থিত 
হইয়। থাকে। 

এইভ্বরে সবিরামন্রের ন্যায় সচরাচর শ্লীহা এবং যকৃত, 
ব্ধি হয় না, এায়ই পাচ দিবস পরে, চক্ষু, তব ও মূত্র, জরিদ্রা- 
বর্ণ এবং মল কর্দমের ন্যার ও যরুতের উপর অপ্পবেদন। 
ইত্যাদি লক্ষণ সকল প্রকাশ পাইতে থাকে। 

মন্তিফ সন্বন্ধীয়।__ মস্তিস্কের লক্ষণ সমূহের মধ্যে প্রলাপ 
দর্বব প্রধান বলিরা জানিবে। জ্বরের প্রথমা বস্কায় অতিশয় 
শিরঃ(পিড়া, নুখমগ্ডল রস্তুবরণ, চকষুদ্বয় উজ্জল, ও রক্তবর্ণ, নাড়ীর 
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প্রবলবেগ ইত্যাদি লক্ষণের দহিত রোগী প্রলাপ বলিতে 
থাকে। ত্বরের প্রথমাবস্থতেই এইরূপ ভয়ানক প্রলাপ 
দেখিতে পাওয়া যায়। কখন কখন স্তর প্রক্লাশ পাইবার 
সপ্তাহ পরে রোগী বিড়ু বিড়ু করিয়া অষ্প্ট এবং অসংলগ্ন 
প্রলাপ বাক্য বলে । এইরূপ প্রলাপ, মটারিৎ ডিলিরিয়ম 
নামে খ্যাত। ইহার সহিত ক্রিরংপীঁড়া, মুখমণ্ডলের রক্ত 
বর্ণতা, কিছা। অন্যান্য কোন উত্তেজনের লক্ষণ দেখিতে 
পাওয়া যায় না। বরং বাহু ও অন্ধ্ুলির ঈমৎ কম্পন, জিহ্ববা- 
শুক, ও হজ্জে বহির্গমে অক্ষম, নাড়ীর ভ্রুতগামীত্ব, অথচ 
দৌর্কল্য ইত্যাদি নিস্তেজফতার লক্ষণসমূহ প্রকাশ পাইয়া 
থাকে! ত্বরের প্রথমাবন্থাতেই যদি রোগী নিদ্রিত প্রায় 
থাকে তাহাহইলে কৌন ভয়ের আশঙ্কা নাই । কিন্তু প্রলাপের- 
পর নিদ্রিত প্রায় খ।কিলে অনিষ্ট হইবার সস্তাবনী | উপরি- 
উক্ত মস্তিফীয় লক্ষণ সমূহ যে, কেবল মাত্র ম্যালেরিয়া প্রভাবে 
হইয়া থাকে এম নহে। অধিক পরিষীণে মদ্যপান, অহি- 
ফেনলেবন, গীর্জা বা অন্যান্য মাদক প্রব্য পেবন ও প্রথর 
সূর্য্য কিরণ বা সর্বদা মানপিক চিন্তা, ইত্যাদি, উক্ত লক্ষণ 
অমুহের প্রধান কারণ বলিতে হইবে । 
নিমোনিয়া এবং ব্রনকাইটিঘূ ।_কখন কখন এই জ্বরের সহিত 
এনকল দেখিতে পাওয়া যায়। এজন্য রোগীর বক্ষস্থল মধ্যে 
যধ্যে বিশেষতঃ বর্ষ। এব শীতকালে পরীক্ষাকরা উচিত । এই 
সকলের চিকিৎসা, এবং লক্ষণাঁদি যথা স্থীনে ব্ণন করা ষাইবে। 
্বপ্পবিরাম ত্বরের ভ্রেমে একদ্বরে পরিণতি ।-ম্যালেরি- 
য়ার আধিক্য, জ্বরের প্রথমাবস্থায় স্থুচিকিৎনার অভাব, অধিক- 
পরিমাণে ক্যটালোমেলমেবন, রক্তমোক্ষণ এবং উপবাস, এই. 


১১৮ ইন্টারফিটেন্ট ফিবার বা সবিরাম আর । 


সকল কুচিকিংদা, অথব। স্থ(নিক কোঁন প্রদাহ, ইত্যাদি কারণে 
দিবারাত্রিতে ছুইবার সবরের প্রাদুর্ভান্দ হইয়া ক্রেমে স্বপ্পবিরাম 
ভ্বর, একভ্বর হইয়া পড়ে । এই জুরে যদ প্রথমাবস্থাতেই হটাৎ 
স্সীযুমণ্ডল এবং ক্বংপিণু নিশডেজ হইয়। মৃত্যু নাহয়, তাহাহইলে 
অফ্টাহ পরে নাড়ী ভ্রতগাশী, দুর্বল, এবং জিহ্বাশু্, ও পান 
বর্ণ এবৎ জিব! বাহির করিবার মষয় ঈবৎ কম্পন, ওহস্ত পদাদির 
ঈবৎ কম্পন,.লকুন লুট্স টেণ্ডিনমৃ.এলাপ,এবৎনিদ্রাবেশ ইত্যাদি 
ভয়ানক লক্ষণ সমুহ প্রকাশ পাইয়। থকে । জীবনী শক্তির 
হাস হইয়। গাত্রে একপ্রকার পিটিকি বা চিত্র বহির্ণত হয়, এবং 
দন্তমূল, ওষ্ঠ এবং নানিকা হইতে রক্ত আব, রস্তবমন, এবং 
মলমুত্রের মহিত রক্তনির্ঘত হইতে থাকে । শেষোক্ত লক্ষণ 
সমূহ প্রকাশ পাইলে কেহ কেহ এই জবরকে ম্যালিগ্‌ ন্যাপ্ট 
ব1 সাঁঘাঁতিক জ্বর বলে। 

অকম্মাৎযুষ্ছা 1 স্বরের বিরাম কালে রোগী কখন 
কখন অকম্মৎ নিতান্ত নিছেজ হইরা প্রাণত্যাগ করিয়া 
থকে । এজন্য এই জুরে প্রায় অর্দ[উ নাড়ীর দৌর্কল্য, 
জিহ্বা কম্পন, এবৎ মনের চাঁঞ্ল্য, ইত্যাদি লক্ষণ জন্মিয়া 
থকে। এই সকল লক্ষণ জন্মিলে উঞ্চকারক ও বপ- 
কারক ওনধ এবং উপঘুক্ত পথ্যের ব্যবন্ডা করিবে । জ্বর প্রবল 
থাকিতে কখনই মৃত্য হয় না, জ্বরের বিরাম কালে এই অনিষ্ট 
ঘটিবার নস্তাবন| | 

প্রআীবের অবস্থা 1-এই জরে প্রজ্ীবের পরিমাণ অল্প 
ও রক্তবর্ণ হয় বলিয়া কেহ কেহ উল্লেখ করিয়া থাঁকেন | ডাঁৎ- 
ম্যাকলিন্‌ বলেন যে, ইহাতে সচরাচর প্রআাব অধিক পরি- 
মাণে হইরা থাকে। 


ভৈবজ্য-মুক্তাবলা । ১১৯ 


রোগনির্বাচন |-স্ব্পবিরাম জ্বরকে সবিরাধ জবর হইতে 
প্রভেদ করা অতি সহজ, পক্কাশয় ও ডিওডিনযের উত্তেজ- 
ণের লক্ষণ, নাময়িক হাস ও বৃদ্ধি, কখন কখন গাত্র হরিদ্রোব, 
যকৃতের উপর এবং এপিগ্যাক্রিক প্রদেশে বেদনা, মল কৃষ্ণ” 
বর্ণ বা পিতঘুক্ত ইত্যাদি এই ত্বরের নির্দিষ্ট লক্ষণ বলিয়া 
গন্য। জ্বরের হাস বুদ্ধির অভাব, সমত্ত উদরে বেদনা 
এবৎ মনের বিশেষ অবস্থা দ্বারা, টাইফ্‌ এড স্বরকে অন্য জ্বর 
হইতে প্রচ্ডেদ করা যাইতে পারে। 

চিকিৎসা |-_ অন্যান্য স্বাস্থ্য রক্ষার নিয়মের মধ্যে বাহাঁতে 
রোগীর গুহে অধিক পরিমাণে. বাহু সঞ্চালন হইতে পারে, 
এমৎ চেফীকরাই সর্কপ্রথঘে উচিৎ, অন্য কৌঁন অময় জর প্রকাশ 
পাইয়াছে কিনা তাহা ও অনুমন্ধ।ন করিবে । কারণ, তাহা 
হইলে অনেক স্থলে স্বতপবিরাম জরের কাল অবগত হইতে পারা 
যাঁর । শীতলাঁবস্থ। অ*পকাল স্থায়ী বলিয়া এইরূপ অবস্থাতে 
কোননধপ চিকিৎফাই আবশ্যক হয় না। উঞ্ণাবস্থায় সচরাচর 
কোন বমন কর ওষধ আনশ্যক হর না কিন্তু কৌষ্ঠপরিষ্কার 
ন। হইলে, যত শীঁঘ হয় কোন বিরেচক ওবধ প্রয়োগ দ্বারা, 


যখ।-ক্যালোমেল, ১০৮ তগ্নেন। বা এরগু তৈলের 
ক্ক্যটমলি **' *** ৮১ ৩ শ্রেন। ডক্টকরিয়াউদর 
কল. সিন্ত 25 ০০:০৩ খ্রেন। পির করাউচিৎ 


যদি জর অত্যন্ত প্রবল ন| হয় এবৎ শিরঃপীড়া, ত্বকের উক্ত! 
ও যর্ুতের উপর বেদনা বশত$ রোগী নিতান্ত কাতর ন! 
হয়, তাঁহাহইলে কেবল মীত্র শীতলজল, লেমন, বা.সৌডা- 
ওয়াটর প্রয়োগ করাইয়া রোগীকে সুস্থ করিবে! কিন্তু 
এই অকল লক্ষণ অত্যন্ত ঘন্ত্রণাদায়ক হইলে, হে ।গীর মস্তকের 


১২৪ ই্টারমিটেপ্ট কিবার বা অবিরাম জ্বর 1 


কেশ কর্তন বা মুণ্ডন করিরা, শীতল জল, বা বরফ দ্বারা মন্তক 
শীতল করা উচিত, এবং ত্বকের অতিশয় উষ্ণত! নিধারণের 
নিষিভ্ত শীতল জল দ্বারা গাত্র মার্জন ও কিঞিৎ উ্ণজলে শ্পঞ্জ 
দ্বারা গাত্র ধৌভকরা, অথবা আর্দ্র বস্্দ্ধারা শরীর আবুত 
করিয়া রাখা, ইত্যাদি ব্যবস্থা! করা যাইডে পারে। এই 
নকলের মধ্যে দ্বিতীয় ব্যবস্থাই সর্ধ্বদা প্রচলিত, এবৎ রোগীর 
আশু ক্রেশ নিবারক | মধ্যে মধ্যে বন বা মনোদ্রেক হইলে 
ক্ষত্র ক্ষদ্র বরফ সেবন, পাকাশয়েন উপরে সর্ষপের পলাস্ব। 
অথবা এফার্বেসিৎ ড্ফুটের সহিত ২1৪ বিন্দু ক্লোরোফরমূ 
সেবন দ্বারা উহ নিবাপ্রিত কর' যাইতে পারে । ডা ম্যাঁকলি 
বলেন যে, আঁর্জ অর্থ্যাৎ ভিজা বহু দারা শরীর আর্ত করিয়! 
রাঁখিলে, অনেক স্থলে বমন নিবারণ হইয়া থাকে । ্লীহ! 
বা যকৃতের উপর বেদন| হইলে, অর্ধগের পলাস্ত্র। ব্যবহার 
করিবে কিহ্বা ভার্পিনতৈল মাখাইয়৷ তাহার উপর ফোমে- 
প্টেশন্‌ করিবে । 

গ্বরের প্রথর অবস্থায় অনেকেই কৌন না কোনরূপ ঘর্শ- 
কারক ও মুত্রকারক ওধধ প্রয়োগ করিয়া থাকেন | যথা, 


লাইকো $এমনি ও এপিটোটলূ ৮7৮১ ডা । হুই ভিন 
প্পিট ও ইথর্ং নাইটিকু "++ ৮৭ ১৫ বিন্দু ঘণ্টাঅন্ত- 
পট ও নাইটাকু ২ তত ১০ প্রন । র সেবন 
ক্পুরের জল. 2 তত ০১ ও নস। করিবে । 


অধিক বমন্দোত্রেক নাথাকিলে ইহার সহিত বাইনম্‌ 
এপিক্যাক্‌ ব্যবহার করা বাইতে পারে। কিন্তু এই সকল 
ঘর্মকারক ওঁধধ ব্যবহার করিয়া মে, বিশেষ উপকার দর্শে 
এমৎ বোধ হয় না। 


ৈষঙ্্য-দুক্তীবলী ১২৯ 


রিমিশন্‌ অবস্থ। প্রকাশ হইলেই কুইনাইমু -মেবন করাইজে 
চেটা বরিবে। কেহ কেহ একবারেই ১০ খ্রেন মাত্রার 
কুইনাইব মেবন করাইয়া থাকেন। যদি রোশী বল এবং 
রিমিশন্‌ কাল অত্যপ্প হয়, তাহ৷ হইলে কুইনা ইন্‌ পূর্ণমাত্রাযর 
নেবন করাইতে কোন আপনি নাই। কিন্তু রোগী হুর্ধল 
এবং রিদিশন্‌ কাঁল অধিকক্ষণ স্থায়ী হইলে, ক্রমশ অপ্পমা ত্রান 
উহ্া সেবন করাইনে | মন্তকে অহপবেদনা এবৎ জিম্ব। অপর 
স্কার থাকিলেও রিখিশন্‌ কাঁলে কুইনাইর প্রয়োগ করাইতে 
কোন আপন্তি করা উচিত নহে। কোষ্ঠপরিকফষ|র জন) কোং 
বিরেচক ওষধ প্রয়োগ করিরা, বিরেচন নাহইতে হইতেই যি 
বিিশন্‌ হয়, তাহা হইলে অনর্থক কাল হরধ না করিয়া তৎক্ষণাৎ 
কুইনাইন্‌ সেবন করাইবে | একবারে ত্বরত্যাগ নাহইলে 
দ্বিতীয় বারে রিনিখনের ময় 'এইকাপ কুইনাইন্‌ ব্যবহার 
করিলে, ক্রমে প্রুর ঘর্ম হইয়া, জব পরিত্যাগ হইবাক 
সস্ভাবন! | 

প্রধর জ্বরকীলে কুইমাইন্‌ নেবন বিষয়ে নকলের একমত 
নহে, এতদেশে প্রায় অনেকেই এ অবস্থায় কুইনাইন্‌ সেবন 
ব্যবস্থা করেন না| কিন্তু আমিরিকার কোন কোন স্থানে এই 
প্রথ! প্রচলিত আছে। যদি রোগী অত্যন্ত ছুক্দল হইয়া পড়ে 
এবছ স্বর শীঘ্র পরিত্যাগ না হয় ও যদি কৌন প্রকার অনিষ্ট 
ঘ।টবার লপ্তীবণ থাকে, তাঁছাহইলে জ্বরকালে অণ্প মাত্রার 
কুইনাইন্‌ সেবন করাইবে ইহাতে ক্রমে স্বর অণ্প হইয়া !মালিতে 
পারে, প্রথমাবস্থার রাগী দি কুচিকিৎমায় বা লিনা চিকিৎসায় 
জেমশঃ দুর্বল হইয়া পড়ে এবং বিরীঘকাল অভ্যপ্প হয় ও জ্বর এব 
জ্বরের ন্যায় বৌধ হয় তাহ! হইলে অস্প মাত্রায় সর্ধদাই কুইনাইল 

[১৬] 


১২২ ইন্টারমিটেপ্ট ফিবার বা সাবরীম রহ! 


লেবন এবং তাহার সহিত পথ্যের সুব্যবস্থা করিবে । রিমিশন্‌ 
হইবার প্রত্যাশায় এই সকল অবস্থায় যদি রোগীকে কেবল 
ঘর্মকারক ওঁষধ ব্যবহার করান যায়, তাহাহইলে ক্রমে 
রোগী হূর্বল হইয়। কুচিকিৎম।তেই প্রাণত্যাগ করিবার সস্তা- 
বনা। ছূর্ভাগ্য ক্রষে প্রায়ই এইরূপ অনেক দৃষ্টান্ত দেখিতে 
পাওয়া যায়, কএক বৎনর গত হইল ভারতবর্ষের দক্ষিণ মীম 
স্বরের বিরামজন্য, ওয়ার্বগেরি ফিবার টিৎচাঁর ব্যবহৃত হয়। 
এই ওঁষধ যে কি, তাহা আমরা অবগত নাই সুতরাৎ ইহা 
সচরাচর ব্যবহার করা আমাদের কর্তব্য নহে । বোধহয়, ইহাতে 
অত্যধিক পরিমাণে কুইনা ইন আছে | ডাৎ ম্যাকলিন অনেক- 
স্থলে ইহা ব্যবহার করিয়া উপকার প্রণপগু হইয়াছেন । তিনি 
বলেন ষে ইহ! দ্বারা কৌন কোন অতিছুরহ স্বপ্পবিরাষ জবর 
এককালে নিরস্ত হইয়াছে এবং দ্বিতীয় মাত্রার পরেই আর 
স্বর আক্রমণ হয় নাই। ইহা দ্বারা যে কেবল প্রতৃত ঘর্্ব হও 
বস্্রাদি আর্ঘ অর্থাৎ ভিজিয়! যায় এমৎ নহে, কয়েক দিবস 
পর্য্যন্ত রোগীর গাত্র হইতে এ ওষধের গন্ধপর্ধ্যন্থ নির্গত হইতে 
থাকে । অনেক স্থলেই ইহা সেবনে অতিরিক্ত ঘর্খ নির্ঘত হয় 
বলিয়! ছূর্বলরোগীকে এই ওঁষধ নমেবন করান কর্তব্য নহে। 
খিগ্র শিত্র স্বর ত্যাগ করান নিতান্ত আবশ্যক নাহইলে, ইহার 
ব্যবহার নিপ্রয়োজন। অতি সত্তর স্বর ত্যাগ করান আবশ্যক 
হওয়াতে €& ব্যক্তিকে এই শধধ প্রয়োগ করান হইয়াছিল, 
কিন্তু কোন স্কালই বিশেষ কোন উপকার হইয়।ছিল ন1! 


ভৈর্যজ্য-মুক্তাঁথলাঁ? ১২৬ 


ইন্টার মিটেন্ট ফিবারেঠওষধ-ব্যবশ্ছা | 
বর আদিবার পূর্ব্বে পুর্ণবয়ক্ষ ব্যক্তিকে ১০1১ মিনিষৃ 
পরিমাণে টিংচার ওপিয়ম রোগীকে সেবন করিতে দিলে মহে!- 
পকার সংসাধিত হয়। উষ্াবস্থায় বরফ ও শীতল জল, 
প্রভৃতি শৈত্যকারক দ্রব্য পানকরিতে দেওয়া ধাইতে পাঁরে ॥ 
ঘর্মকরণার্থ নি্ললিখিত ওঁধগুলি প্রয়োগ করা যাইতে পারে । 
যথা 

১। শ্পিট্ইথ্রিফু নাইটে (সাই ১ আউন্ন,লাইকর এমোনিয়া 
এসিটেটিস্‌ ৪ ড্রাম, সিরপাই হেমিডিমূমাহ ১ আউন্স, একোয়া 
৪ আউন্স । একত্র মিশ্রিত করিয়া ৮ বার সেব্য। 

২। পটাশীনইটেটিস্‌ €০ গ্রেন, ভাইনাই এণ্টিমোনিয়ে, 
লিম্‌ ৪ ডাম, লাইকর এোনিয়া এদিটোটজ্‌ ৪ ডাাম, একোয়! 
যেন্থিপ্পি € আউন্স । একত্র মিশ্রিত করিয়। ছয়বার সেব্য 

৩। বিবমিষ। বা বমন প1কিলে-_সোডিবাই কার্ব ২০ গ্রেন, 
একোয়া লরোসিরেনাই ১০মিনিম্‌, পিরপ্‌ অরালমিসাই ১ ডা 
একোয়া ১/০ আউন্ন একত্র যিশ্রিত করিয়! লইবে এবৎ ১৮. 
গ্রে সাইটি, ক এমিড, স্বতত্ত্রপাত্রে দ্রব করিয়! উচ্ছলিত অথস্থায় 
রোগীকে ঘেবন করিতে দিবে । অথবা পটাশী ক্লোরেটীদ 

বা নাইটো টিসু ৯০ গ্রেন, জেমস্‌ পাউডার ১০ খ্রেন, রিরাই 
২০ €গ্তন, সে।ডিবাই কান্দব ১০ গ্লেন, জিগ্র ৪ গ্রেন। একত্র 
মিশ্রিত করিয়। চারিটী পুরিয়া করিয়া প্রয়োগ করিবে । 

৪ | কৌঁষ্ঠবন্ধ থাকিলে ম্যাগ্নীসলফ,_ ১২০-২৪৬ খে 
ম্যাগনাঁকাব্ব ১০ গ্রেন, টিঞ্চরজিগ্রর ২০ যিনিম্‌, একো 
মেস্থিপ্পি ১1০ আউন্দ! একত্র মিশ্রিত করিয়া রাত্রে ও 
প্রাতে প্রযোজ্য | 


২৪ ইপ্টারমিটেন্ট ফিবাঁয়ে ওষধ ব্যাবস্থা 


৪1 বিরেচক বিকার প্রয়োজন হইলে রেজিনা ক্কা্নী, 
ক্যালোমিলেনাস্‌, একজ্রী কলসিন্থ কম্পীউগ্ড ও একস্রা 
জেলাপ প্রত্যেকে ২/০ গ্লেন, অয়েল ক্যাঁরই থা প্রয়োজন 
এককব্র মিশ্রিত করিয়া ছুইটী বটিকা প্রস্তুত করিয়া! প্রীতে 
এবটী ও রাত্রে একটী শয়োগ করা যাইতে পারে। অথবা 
একফ্রী কলমিন্থ কম্পা উড, রেজিনা, ছেলপ্‌ ও গ্যান্বেেজ 
প্রত্যেকে ২০ গ্রেন এবং রেজিনাপডে।কাই নাই ১ এক- 
গ্নেনের চারিভীগেত একভাগ ও অফেল ছুনিপয় যথ। পয়ো- 
জন একত্র মিশ্রিত করিয়া ছুইটী বাটক) প্রস্তুত করিয়া 
পূর্বোক্ত নিয়মে প্রয়েশ করিবে ।  পীকাশয়ে অজীর্ণ লক্ষিত 
ইইলে ইপিকাক বন কারক মাত্রায় প্রয়োগ করিয়া অজীর্ণ- 
দ্রব্য নিংসারিত করিয়! দেওয়া উচিৎ । 

ড)। উলিবিত নি:মে ওঁষধ প্রয়োগ দ্বারা জ্বরের বেগ 
যান্দ্য ও শরীর পরি ত হইলে কুইনীসল্ফ ১২ গ্রেন, টিগর 
অরাননিয়াই ২ দাম, ইন্ফিউজন রৌজিএসিভীই ৬ আউন্স। 
একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বার প্রসোজ্য। অথবা! লাইকর 
আহর্সিনিকেলিস ই দোষ, ও ডিককৃলন্ন দিমকৌনি ফ্রেবি ৬ 
আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়। প্রয়েগ করা যাইতে পারে ! 
কোষ্ঠবদ্ধ খাঁকিলে কেরিসল্ফ্‌ ১২ গে.ন,কুইনীলল্ফ. ১২ গেণ, 
এমিড় সল্ফুডিন ১ ডাম, ম্য।গন।সলফ. ১ আউন্স ও 
একো য়! মেন্থিপিপ্‌৬ আউন্স । একত্র মিশিত করিয়া য়োগ 
করিবে। 


৭1 কুইণীনল ফ. ১২ঃগ্নেন, এসিড নাইটি ক ডিল.২০মিনিঘৃ 
টিঞরমিনকোনা কম্পীউওড ২ ভ্বম, টিৎচারকীডে মম, ডাঁম, 


&ভবজ্য-মুত্তণবলী । 5২৫ 


ডিককসন, দিল কৌন! ৫০ আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয় 
বার প্রযোজ্য । 

৮ | কুইণীনল্ফ. ১২ গন, এলিড্‌ নাইটিক ডিল ৩০ মিশিষু, 
টিংচারসিন্কোনা কম্পাউণ্ড ২ ডাম, ভাইনম্‌ রুত্রেম ১1৬ 
আউন্ম ও ডিকক.সন্‌ সিনকোনা ৪০ আউন্স। একত্র মিশ্রিভ 
করিয়! রোগীকে দেবন করিতে দিবে | 

৯। অ্বর শান্তির পরে 'বলকারক ও আগ্নেয় ওষধ যথা 
ফেরিসলফ. ১২ গে ন, কুইণীসল.ফ. ১২গ্নেন, রিয়াই ১৫গ্নেন, 
জির ১২ গেন একত্র মিশ্রিত করিয়া ৬ ফুটী পুরিয়া প্রস্তত 
করতঃ এক একী করিয়! প্রয়োগ করিবে । 

১০1 ফেরিগল ফ.১২ গেন, কুইনিসলফ ১২ গ্রেন, এসিড, 
ললফ. ডিল ২০ মিনিমৃ্‌, লাইকর জ্রীক নিয়া ২০ মিনিম্‌ ও 
ইনফিউক্গন কলঙ্বা ৬ আউন্স। একত্র মিখ্রিত করিয়। ছয়বার 
সেব্য। 

১১। সবরের সহিত গ্লীহ। থাকিলে এবং উদরাষয় না 
থকিলে ফেরিনল ক ৯২ গেন কুইণীপল.ফ. ১২ গন এসিড 
সলফ. ডিল ১ ড.ম, ম্যাগন! বল.ফ. ১ আউন্স, একৌয়া- 
মেন্ছিপিপ. ৬ আউল্ল 1 একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বাঁর নেব্য। 


১২। পালুব রিয়াই ৩০ গেন, পাঁলব জিগ্ার ১২ গ্লেন, 
পাল্‌ব কলঙ্ক ২৪ গেন, ফেরিসস্ফ.৯ গন, কুইশীসল.ফ ১৫. 
গ্লেন, মোঁড।বাই কাব ৩০ গেন একত্র ,মিশিত করতঃ ছয় 
পুরীয়। প্রস্তুত করিয়া দিবনে তিনবার জলের হিত নেব্য। . 

5৩। উদরাময় থাকিলে টিংচার ফেরিপাঁর ক্লোরাইড. ৬৪ 
মিনিষূ, কুইনীসল ক. ১৫ গনেন, এলিড হাইড্পোক্লোরিক, ডিল. 


১২৬ ইণ্টার্‌মিটেপ্ট ফিবারে শুর্ধ ব্যবস্থা । 


৩০ যিনিম্‌ ও ইনফিউজন. কৌয়াসিয়া ৬ আউন্স একত্র মিশ্রিত 
করিয়া! ৬ বার রোগীকে সেবন করিতে দিবে । 

১৪। উদরময় থাকিলে শ্রীহাস্বরে ফেরি এটু কুইণী- 
সাইটুহ ৩০ গ্রেণ, পিব্প্‌ আরামসিয়াই ৬ দুম, একোয়া 
দিনেমোমাই &1১ আইন্স একত্র মিশ্রিত করিরা ছয় বার 
সেব্য | 

১৮1  উক্তাবন্থায় ফেরিএট্কুইণীসাইট্‌স ৩০ £গ্রণ 
এিডু নাইটে হাইড ক্রোরিক, ডিল, ৩০ মিনিমৃ, ল।ইকর- 
(জিকনিয়া ২০ খিনিষৃ, ইনফিউজন কোয়ামসিয়। ৬ আউন্স । 
একত্র মিশ্রিত করিয়া ৬ ছয় বার রোগীকে দেবন করিতে 
দিবে। 

শ্লীহা রোগীর ভ্বর ন' থাকিলে কুইন ইন, ব্যতীত পূর্বোক্ত 
লমস্ত ওধধই ব্যব্ধত হইয়! থাকে | 

লিবারনংঘুক্তু স্বরে কিন্বা একমাত্র লিবাররোগে নিয্লিখিত 
ওবধগলি প্রয়োগ করা যাইতে পারে ষথাঁ_ 

১1 সোডি দলফেটিফ ১২০ গ্রেণ, সঙ্কাইট্যারাকসেম।ই 

১৫০ জাম, ডিককুসশ, টযার!কৃসেনাই ১ আআউন্প একত্র মিশ্রিত 
করিয়া এক বারে নেব্য। 

২। রেজিনা পাডোফাইলাই ১ গ্রেণ, একটা হায়জাম।ল 
৬ গ্ণে, একত্র মিশ্রিত করিয়। ছুই বক প্রস্তুত করিয়া লইবে। 

৩। একক্র। নকুল ভখিকা ৩ গেণ, পল্ব ইপিকাকু ৬- 
গেণ, পিলরিবাই কম্পাউণ্ড বা পিলু আলোজ_ এট্‌ আাসাঁ- 
কোটড। ৪০ গেণ, একত্র মিশি ত করিয়া ১২ চী বাটিক প্রস্তৃত 
করিয়া প্রয়োগ করিবে। 


ভৈষজ্য-মুস্তাবলব ১২৭ 


কবিরাজী চিকিৎন! | 


১। ইন্টারমিটেণ্ট ফিবারে ( বিষমস্বরে ) কবিরাজ 
চিকিৎসা দমদিক উপকারী । তজ্জন্য কতিপয় উধধ এস্থলে 
লিখিত হইতেছে ;__কণ্টকারী, শুঠ ও গুলঞ্চ সযভাগে সমস্ত 
ছুইতে।লা গৃহণ পুর্ধক অর্থমের জলের সহিত সিদ্ধকরিয়া 
অধ্ধপোয়া অবশিষ্ট থাকিতে নামাইয়া ছাকিয়া ক্কাথ গহণ 
করিবে টুক্ত কাথের মহিত অর্দতৌলা পিপুলের গুড়া 
মিশ্রিত করিয়া মেবন করিলে বিবমস্রর হইতে মুক্ত হওয়া যাঁয়। 

২। বেলছাল, শোণাস্বাল, গাস্তারীছা'ল, পারুলছা'ল 
ও গণিয়ারিছাল সমভ!গে লমস্তে ুইতোলা। গহণ পুর্ব্বক অর 
নের জলের মহিত দিদ্ধকরিয়া অর্থপোয়া অবশিষ$ থাকিতে 
নামইয়া ইণকিয়া কাথ গহণ করিনে। উত্ত কাঁথের সহিত 
পিপুলের গুড়া একনিকি বা অর্ধতোল৷ মিশ্রিত করিয়া গেবন 
করিলে বিষমত্বরের শান্তি হয়। 

৩। বিষম্্ররাক্রান্ত প্লীহীরোগী একমাত্র ছুপ্ধভোজী 
হইয়া প্রথম দিবনে একটী পিপুল, দ্বিভীয়দিবসে দুইটী এবং 
তৃতীয় দিবনে তিন্টী, এইরূপ ক্রেষে বর্ধি্ট পিপ্পলী পেবণ 
পুর্বক আবর্তিত ছুদ্ের মহিত মেবন করিয়া একাদশ দিবস 
হইতে ক্রমে একটী করিয়া কমাইয়া আর দশদিন পধ্যন্ত সেবন 
করিলে রোগহইতে মুক্ত হওয়া লায়। 

বিবমস্্রের মহিত উদরাময় থাকিলে নিম্নলিখিত ওঁবধ 
দ্বারা তাহার প্রতীকার করিবে | যথা , 

১। বালাপাতা, আতুষ, মৃথা, বেলশু'ঠ, ধনিয়া ও 
শুট) এইদ্রব্য গুণি পমভাগে লমন্তে ছুইতে।লা গ হণ পূর্ধক 


১২৮ ইস্টার মিটেন্ট ফিব!রে শুবধ ব্যবস্থা 


অর্ধসের জলের মহিত সি করিয়। অর্ধপোয়। অপশিষ্ট 
থাকিতে নামাইরা ছ'কিয়! কাথ গহণ করিবে। উক্জ$কাথ 
দিবলে দুই ৰা তিন বার রোগীকে পান করিতে দিনে । এই- 
ব্ূপে ২৩দ্দা প্রয়োগ করিলে মলের পিচ্ছিলতা, বদ্ধতা ও 
পেটের বেদনা নিবারিত হয়, এবৎ জ্বরযুক্ত॥ব! বিষ্বর অতী- 
মারের শান্তি হইয়া থাকে। 

২। গুলঞ্চ, আঁতুষ, ধনিয়া, গ্তঠ, বেলশুঠ, বাঁল!পাতা, 
আঅ।কনদ, চিরভা, ইক্দ্রযব, রক্ুচন্দন, বেণারমূল ও পদ্মকাষ্ঠ ; 
 খ্রইদ্রব্য গুলি নমভাগে সধন্ত হুইতোলা গ.হণ পূর্বক অর্ধসের 
জলের সহিত নিদ্ধকরিয়া অর্ধপোয়' অবশিষ্ট থাকিতে নামা 
ইয়! ছ' কিয়া কাথ গহন করিবে | উক্ত ওবধ দিবসে ছুই বা তিন 
বারে পান করিলে জ্বরাতীনার, বমন, বিবমিবা, অরুচি, 
পিপাসা ও গাত্রদাহ প্রশমিত হয়। 

৩। বেণারমূল, বালাপাতা, মুথা, ধনিয়', শুট, বরাহ- 
ক্রান্তা, ধাইফুল, লেধূ ও বেল্ট; এইড্রব্যগুলি ঘমভাগে 
সমন্তে ছুইতোলা গহণ পূর্বক অদ্ধীদের জলের সহিত শিদ্ধ- 
করিয়া অবশিষ্ট অর্ধপোয়া থ।কিতে নামহয় ছ'কিয! ক্াথ- 
গুহুণ করিবে । উত্ত কাথ সমজ্তদিনে ছুই তিন বারে 
রোগীকে মেবন করিতে দিবে । এইরূপে” ১৩ দিন ওঁনধ 
প্ররোগ করিলে উহা! অগ্নি ও ললবর্ধক হইয়া রক্তাতীপার 
বিনাশ করিয়া থাকে । এই ওুঁবধটী রক্ত।তীসারে প্রয়োগ 
করিয়া বহুবার ফল প্রাপ্ত হওয়া গ্য়াছে। 

বালকদিগকেঞ্ড উক্ত ওষধ অপ্পশাত্রায় প্রয়োগ করা- 
ঘাইতে পারে এবৎ তদ্রপেই ব্যব্ত হইয়া খাকে। কিন্তু ২৩ 


ভৈষস্য-ুক্কাবলী। ক 


ধংলয়ের রা তদপেক্ষা ক্যুনবরক্ষ শিশুদিগের পক্ষে নিন্ললিখি 
ওরধ্টী মহোপকারী। যখ--সুথা, পিপুল, আতুষ গু 
কাক্ড়াশুঙ্গী; এইড্রব্যগুলি সমভাগে পৃথক পৃথকু, চ্ৰ 
করত একত্র মিশ্রিত করিয়! লইবে। উক্ত ছুরণপদার্থ উপ 
যুক্ত পরিমাণে কিব্কিৎ মগুরমহিত শিশুকে মেবন করিতে দিবে, 
ইহাতে ণিগুদিগের জবর, অতীনার, কান, শ্বান এবং বৃ 
নিবারিত হয়। 

'রেমিটেন্ট ফিবারে (স্ব্পবিরাষ জ্বরে) ওব্ধ ব্যবস্থা । 

ভ্বরের উহ্থাপাদি হাসের নিমিত্ত নিশ্রলিখিত ওবধগুলি 
গ্রুয়োগ করা মাইতে পারে | যথা 

১। পটাশী লাইটেউদু ১২০ গেণ, লাইকর এমোনিয 
এপিটেটান্‌ ৪ ডান, স্পি.ট, আযমোনিড। এরোমেটীক্‌ ৩ ডাম, 
(চার একো নাইট ২০ মিনিষ্‌, একৌয়। ৮ আউন্স ।- 

২। সোড়াবাইকার্ব ২০ গণ, একো য়া লরে।সিরে- 
লাই ১০ শিনিমূ, নিরাপ, আানপিয়াই ১ ডাম, একোয়া 
১।০ আউন্ন একত্র মিশ্রিত করিয়া লইবে। এবৎ ১৮ গেন, 
মাইটিক, এনিডু স্বতন্ত্র পাত্রে রব করিয়। উৎলানাবস্থায় 
প্রো জ্য। ৃ 

৩1 বিরেচনের মিমি অয়েল রিনিনি ১ আউন্স, লাইকব 
পটাস্‌ ২০ মিনিমৃ, সিরপলিমনূ বা আরন্সিয়াই ১ ডঁষ, ও 
এুকোয়া মেন্ছিপ্পি ১ আউন্ন একত্র মিশ্রিত করিয়। প্রয়ে।খ 
করিবে। 

৪। অয়েল্‌ রিগিনি, অয়েল্‌ টেরিবিস্থিন্ী, মিউনিলেজ 
একেলিক্সা প্রত্যেকে £ অর্ধ আউন্ন একত্র শিশ্রত ক্রিয়। 
অমোজ্য । 

[১৭] 


১৩৬ ইঞ্টারমিটেন্ট ফিবার, বা সপিরাঁম স্বর | 


€। স্যাগ্‌না সলুক. ১২০-২৪০ গে, ম্যাগ্না কার্য ১৩ 
গেণ. টৎচারজিওর ২৭ মিশিষৃ, একোৌয়া মেন্ছিস্লি ১/০ 
আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া প্রয়োগ করিবে | 

৬1 ম্যানা সলুফ ১০ আউন্স, নিরপ রোজ.১ আউন্দ, 
ইন্ফিউজন্‌ রোজি এসিডাই ৫ আভউন্ন, একত্র মিশ্রিত করিয়া 
ছয় বার প্রযোজ্য । 

৭। রেজিবাপডোকাইলাই ১ গেএ একফ্ট। হায়নায়া- 
মা ৩ গেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়া ঢুহটী ঝাটকা অন্তত করিয়। 
শুয়োগ বাবে ॥ 

উল্লিখিত ওরধে ভ্বরের বেগ হাম না নর নিশ্নলিখিত 
শওঁঘধ ব্যবস্থা করিবে | বথা-1$দচার একোন ও মিনিম্‌, 
জল ১ আউন্ন একত্র মিশ্রিত করিয়া একবার প্র। রি পি | 
অথবা। পল্ভ.ইপিকাক্‌ ১ গণ, পল্‌ভূ্‌ এপ্টিষৌনিয়েলি 
১০ গৃণ, ও শকরা ৬ গেশ একত্র মিশ্রিত করিয়া ২ বা ৩ পুরিয়। 
প্রযোজ্য | এভগিন্ব পটাশী ক্রোরেটিস বা নাইটে টিফৃ 
২৯ গণ, জেমস পাউডার ১০ গেএ, বিয়াই ২০ গণ, ফোডি- 


ব।ই কার্কবা ১৩ রর ও জিঞ্তর ৪ গন একত্র খিশ্রিত করিয়া 
৪ পুদ্দুয়। প্রন্ত সি চাত্িবার শীতল জলের সহিত 


লোগীঁকে নেবন ্ দিলে 
কোগীর পিপাসা! খাকিলে উহা নিবারণার্ধ পটানী টার 
এসিড। ১ আউন্স, অয়েল লিমন্‌ ১৫ খিনিমূ, শর্করা ২ আউন্প, 
উপ্চজল ড্ুই পাইন্ট একত্র দিত্রিত করিয়া একটু একটু করিয়া 
গাঁকে দেবন কনিতে দিবে । 
জ্বরের উত্তাপ হান প্রাপ্ত হইয়। বিরামকাঁল উপস্থিত 


হইলে ফুইনাইন্‌ ক গণ মাত্রীয় ২৩ ঘণ্টা অস্তুর কোগীকে 





মেবন করিতে দিবে । পুনর্ধীর উত্তাপ উপস্থিত হইলে কুইনাইন্‌ 
বন রহিত করিবে । কোষ্ঠবন্ধ থাকিলে কুইনাইনের সহিত 
বিরেচক ওবধ দিশ্রিত করিয়। প্রয়োগ করিবে | কোঙ্ঠবন্ধ(বহ্থায় 
এইরূপে কুইনাইন্‌ প্রয়োগ করা কর্তব্য । যথা-_কুইণীসল্কু, 
১৮ গেণ, একস? নক্স্ভমিকা ৩-৪ ্রেন, একড্রা জেনলিয়াহ 
৩৫ গ্রেণ একত্র মিশ্রিত করিয়া ১২টী বটীকা প্রস্তুত করত 
একএকটী করিরা প্রয়োগ করিবে | অথবা কুইশীনূল্ফ, 
পল্ভ্‌ রিয়াই, জেলপৃ. ক্যালাস্বা ও জিগুর প্রত্যেক ১২ 
গ্রেণ পরিমাণে গ্রহণ পুর্ধক্ একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়টি পুরিরা 
গ্রস্ত করিয়। প্রয়োগ করিবে । রেমিটেন্টাফবারের সহিত 
উদরাষয় লর্খিত হইলে কুইশ(ইনের সহিত মরফিন্া এন 
পাঁকাশয়ের উগ্রতা প্রকাশ পাইলে নেডাএমিডের নহি 
কুইনাইন্‌ প্রয়োগ কর। কর্তব্য | 

রেখিটেপ্ট, ফিসারে রো গার প্রলাপ বা চৈতন্য লোপের 
লক্ষণ দৃউহইলে মন্তক মুগ্তহু করিয়া মন্তকে শীওলসলের স্টী 
(ছিন্নবস্ত্র ভিজাইয়া মস্তকে প্রদান) কিঙ্বা লাইক এমোনিয়! 
এনিটেটীদ্‌ এক আঁউন্ন, স্পট রেনদীকাঃ ২ আউল, গোলাপ 





ডহা দ্বারা মন্তকে জলপটা 
দিবে। এতভিন্র গোডিক্রোরিডাই,  পটা শীন।ইটে টস, 
এমন্‌ হাইড্ক্রোরেটদ, প্রতোকে ২ আউন্স গ্রহণ পুর্ধধক 
একত্র শীতল গলের সহিত বশ্রিত করিরা যাকে প্রদান 
করিবে, ইহাতে মন্তক অত্যন্ত শীতল হইয়া থাকে। 

যদি ইহাতে উপকার ন! দর্শে, তাহ! হইলে মন্তকে বিউার, 
ত্রষাকউার্ট প্লাঙ্টার নেওয়। যাইতে প্রারে। আবশ্টন্ক হইলে 
প্রীবা এবং জঙ্ঘার পশ্চাতেও বিউার কিংব। ঘাষটার্ড লাগান 


জল ৮ আউন্দ একত্র মিশ্রিত কেয়া 








শীইতে নার পরন্ত দেব করিবার বিমিত নিটক আন্টির 
টা ক্করিবে। মৃছুপ্রলাপ ও অত্যন্ত অবসন্নতীর লক্ষণ 
বাইপ্লে উন্তেদক ও. বলকাররক ওধ প্রয়োগ কর! উচিত. 8) 
উপরও ব্লকারক ওষথ যথা-- 

4 শ্প্িটস্‌ এমোনি এরেমেটীকস্‌, ক্ৌরিকু, ইথখ্ ৬. 
ইকেরোস প্রত্যেকে ২ ডুম, ম্প্িট স্‌ ভাই নাই গ্যাপ 
মা১ দাউ, চার অরানসিয়াই ১ ডাম, ডিকক-টাই' 1ষিনু 
28৫15 আউন্প একত্র শিশ্রিত করিয়া, ছয়বাঁর পরান 





মু 1 শ্িি এমোনিয়া একোমেউকুস. ক্রোরিক..ইনর। 
উগ্র (চর ভেলিরিদীন্‌ প্রান্যেকে ২ ২ সা ও ক্যাক্ষঃ 
ক্যাট € জাউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বার প্রষেজ্টা 
ইট ৩1 এনিছু হাইছ্রে ক্রোরিক. টিল ১ ড্রাম, শ্রিটু ই 
ও ভাম, লিরাপ, অরাননিয়াই ৪ ডাম, ইন্ফিউজন্‌ অররসি- 
যাই ৮ আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়ভাগ করিয়। এক এখ 
ছি ছুয় ঘণ্ট। অন্তর সেব্য | 


ঃ । কুইনিলল্ক. ১২ গ্রেণ, এসিছু নাঈটিক_ভিল্‌, ৩০. 
নিম). টিচার দিন্লীনা কাপাউত্ত ২ ডু, ভাইনম্কবরথূ 
১5 আউিন্দ ও ডিকক মন্‌ সিনকোনা। 81০ আউঙ্খ : এক, 
দি্রিত করিয়া ছরবার এসো জ্য | 

.&॥ কুইনি জল ১২ ৫গ্রণ, এসিড. নাইটি, : ডিল 
.২০ ০ মিনিষ, (িৎচীর নিনাকোনাকম্পাউত্ু, ২ ডীম, (চার 
বার্ড কম্পাউওড ২ ডীম, ডিককন্‌ সিনকৌনা। ৪1৭ আহিন্দ 
দুরকত্র মিজি করিয়। ছয়বাঁর গ্রযৌজ্য 













ৰঙা বল, রর রেসাই টিন দোডিবাই ২ 
[এ ্টিচারকলম্বা ৬ ডগ ও একোয়ানিথি সিল 
করত করিয়া ছয় বার সেব্য। এই ওঁবধ' নি 
যোনী দেওয়া যাইতে পারে । ও 

টা উব্ বিশেষে লাইকর মর ফিহাইডেক্লৌরাস্‌, ফসিনি 
জা ১০ মিনিমৃ, টিংচার্র ক্যানেবিস্‌ ইত্ডিকা ২০ 'িনিযুঃ 
পল ট্যাগাকান্থ কম্পাউণ্ড ৩০ শ্রেণ, রিট, ইনি ৪৯ 
িরিখ, এসিড হাইছেলিয়াক ডিল, ৪ যিনি ও আকা! 
28 আউন্স শ্রকত্র মিশ্রিত করিয়া ছয় বার প্রযোজ্য |: : পাকা 
শর উ গ্রভা বা শুল থাকিলে বিস্যথাই ্যাল বাই ১৭ গ্রে 
অপিভ্‌ হাইড [সিয়ানিক্‌ ডিল, € মিনিম্‌ মিউনিলেজ, একনি 

৯ আউন্ন ও লিরপ্‌ অরানপিসাই ১ ড্রাম একত্র মিশ্রিত বি 


প্রয়ৌগ করিবে। 


দিম্পল কণ্ট নিউড ফিবার বা 
নামন্য তরুণ জ্বর । 


সাধারত তরুণস্্র 8৫ দিবদ কিন্বা দোষের কিক পাব লা 
খাঁকিলে ৮১০ দিবস পর্যন্ত ও ভোগ কনিয়া থাকে ।এইস্খ 
রৌদীর প্রথমতঃ আলন্য, গাত্র গুরুত। বিবষিষ। ( বনে 

অগ্রিষান্দ্য, শীত, পৃষ্ঠে ও অন্যান্য অঙ্গে বেদনা প্রতৃপ্থিসহ ্ ৃ 
কে.) ভংপরে চর্ব উষ্ণ, নাড়ী চঞ্চল, মস্তক বেদম সপ 
সবার রদ্.ও ঘুত্রে অপ্পতা গ্রড়তি লক্ষিত হয়।। | পু 







১৩৪. সিম্পল্‌ কটি নিউড্‌ ফিবার বা সাঁধান্য তরুণ ত্বর 


কবিরাজী শান্সে উল্লিখিত ত্বর, দোষ (বায়ু, পিত্ত ও কফ) 
এবৎ অন্যান্য অবস্থা ভেদে অনেক প্রকার বর্ণিত আছে। 
এবৎ তদবস্থাপন্ন ভর মচরাঁচর মনুষ্য সমাজে দেখিতে পাওয়া 
স্বায়ধলিয়া এস্থলেও বর্শিত হইতেছে । কবিরাজীযতে তরুণ ভ্বর 
আট প্রকার, যথা ।__বাঁতগ্বর, পিভঙ্বর, কফম্বর, বাত পৈততিক 
স্বর, বাওশ্লৈম্মিক জ্বর, পিভুশ্লৈথ্িক জ্বর, এবং লান্লিপাতিক 
(ত্রিদোষ জনিত ) ও আগন্তক জ্বর, এই আট প্রকার। 

১। বাঁতক্থরের লক্ষণ ,_-শরীর কম্প, কখন জ্বরবেগ 
অধিক কখন ব1 ভর বেগ অপ্প, ক ও ওষ্ঠ শুদ্ধ, নিদ্রা ও 
ইাচির অভাব, শরীর রক্ষম ও স্তত্তিত, মন্তবে* এবং দয়ে, 
অত্যন্ত বেদনা, এবং সর্বশরীরে লেদনা, অরুচি, মলের কঠিনতা) 
এব হাইতোল। ইত্যাদি লক্ষণ বাতঙ্বরে হইয়া খাকে। এট 
ভিন্ন কোন কোন ব্যক্তির উদরাধাান (পেটফাপ।) ও পেটে, 
শৃলবত দেদম! হইতেও দেখা যায়। - 

২। পিভজনিভ ভরের লক্ষণ ।-জ্বরের অব্রবেগ, 
পাতলা দান্তু, অপ্প পরিষাণে নিদ্রা, বঘন, এবং কণ্ঠ, ওষ্ঠ, 
সুখ ও নামিকার অভ্যন্তর প্রদেশ শ্বাস বাহুর উদ্মাবশত* প্ক- 
বহহয়। এতন্ডিন্ন স্বেদনির্থম, মুখের তিজ্ঞাস্বান, গাব্রস্াল।, 
পিপানা, বিষ্ঠা, মুত্র ও চক্ষুর পীতব্থতা, মন্ততা (স্থপাহি ভখণ 
জনিত অবস্থা বিশেববৎ) এবৎ মস্তকূর্ণন ইত্যাদি লক্ষণ 
ছইন! থকে । রোগ প্রবল রূপ ধারণ করিলে রোগীর প্রলাপ, 
প্রভৃতি এব ছ্ৃঙ্ছা৷ ঘাটতে দেখিতেপা ওয়া যায় । 

৩। ককহ্বর ।-ক্তৈমিত্য (আজ্রবিস্ব দ্বারা গাত্র আরুত্র 
বং). দ্বরের অপ্প 5 অলসতা, মুখের মধুরতা, মল ও মুত্রের 
শেতাণভা শরীরের স্তব্ধতা ও গুরুতা, ভূক্ত ব্যক্তির ন্যায় 


ভৈষজ্যানমুক্ঞাবলী | ১8. 


আহারে অনিচ্ছা, শীতবোধ, বমনেচছা, রোষাধঃ। নিত 
বাহুল্য, কান, চক্ষু শেতবর্ণ, ও মানিকাদ্বারা তরল শ্রেয়া নির্গত 
হইয়। থাকে! 

৪ বাতপিভঙ্বর 1--শিপাপা, ইজ্জিয়মে ই, ভ্রম, গাত্র- 
জ্ব(লা, অনিদ্রা, মস্তকে ও সন্ধিস্থানে বেদনা, কণ্ঠের গু মুখের, 
শুদ্ধত।, বমন, রোমাঞ্চ, অরুচি, অন্ধকারদর্শন ও হাইতোল। 
ইত্যাদি লক্ষণ লক্ষেত হয়। 

&। বাতশ্লেম্বজরে ।-ক্তৈথিত্য ( আদ্র বন্ত্রারত গাত্র 
বং), মন্তকে ও সান্ধস্থানে বেদনা, নাপিক! হইতে তরল শ্পেম্বা 
আব, কাস, 'ঘর্শ, শরীরের উষ্ণতা ও জ্বরের মধ্যমবেগ 
ইত্যাদি লক্ষণ জান্থার। থকে ॥ 

৬। শিশ্ুশ্লেতখরে মুখ চটে, তিক্ত মাস্বাদঘুজ, 
নিদ্র।বং ক্লান্ত্রি, মোহ, কান, অরুচি, পিপানা এবৎ কখন শীত 
ও কখন গাত্রহ্ব(লা ইত্যাদি লক্ষণ হই থাকে । 

৭। তিদেষজনিতজবরে কোন এময়ে গাত্র ভ্বাল। ও কোন 
সময়ে বা শীতবোধ, অস্থি এবৎ সন্ধি ও মস্তকে বেদবা, চক্ষু 
অ।বিলবর্ণ বা রক্তবর্ণ হইয়াথাকে এবৎ চক্ষু হইতে জলজআাব 
কর্ণদ্বয়ে সর্বদা শব ও বেদন! হয়। কঠদেশ কণ্টকব্যাপ্ত, তন্ত্র, 
মোহ, প্রলাপ, শ্বান, অরুচি, ভ্রম, শিথিলা্গ, জিহ্বার কৃষ্ণবর্ণত1 
ও কণ্টকাকীর্ণ হয়। কখন কখন রোগীর মুখ হইতে কফমিশ্র 
রক্ত ব' পিন্ত মির্থতি হয় এবং ইতস্ততঃ মস্তক নস ।লন, 'পিপান! 
অনিদ্রা, দয়ে বেননা ইত্যাদি লক্ষন হইয়া থাকে । এত 
রোগীকে প্রায়ই মল মূত্র ত্যাগ করিতে দেখায় না। কিন্তু 
কখন কখন বহু!ুত্বে অতান্প পরিষাণে মল মূত্র পরিত্যাগ করিয়। 

থাকে। পরন্তু রোগী অধিক কৃশ হয় না| কণ্ঠে নিরন্তর অশি- 


১৩৬, ডার্তারিঘতেচিকিৎনা 


ধর্চনীয় একগ্রাকা শব্দ, শরীরে বোলতার ঝামগ্রের ন্যাদ 
স্যাম ও রক্তবর্ণ চিত লক্ষিত হয় এবং রোগী .বাক.শদ্তি 
রাহত হইয়া উদরাধ্মানাদি ছারা আক্রান্ত হয় এবং এই অব-. 
স্থায় প্রায়ই বহুকালে রোগীর দোষের পরিপাক হইতে 
দেখাদায়। 

এই স্বর প্রায়ই ৭ ম, ১০ম ব) দ্বাদশ দিবসে অতি- 
য় ইদ্ধি প্রাপ্ু হইয়া প্রশমিত রা টা বিনাশকরিয় 
ঘাকে এতভিব চতুর্দণ পিবন, বিংশতি দিব, অক্টাৰশ ও উত্ত" 
খিৎশতি দিবস পধ্যন্ত রোগ ০ ব. ম্বত্যুর নার্দিউ দিন 
ধলিয়া জানিবে। ূ 

৮1 আগন্তক ভর 1 ভন্দ্র, শঙ্ বন্ধ হস্তদ্বারা। শাহান 
এবৎ অন্য কোন কারণে আঘাত প্রাপ্ধ হইলে কিন্ত কাম- 
প্ররভ্তির অতিশয় উত্তেজনা এবং ব্রাঙ্গণ প্রভৃতি গুরুব্যক্তির 
অভিনম্পাত ইত্যাদি কপ কারণে যে ত্বর জন্মে তাহাকে 
আগন্তজ জ্বর কহে। 


ডাক্তারিমতেচিকিৎন। | 


পিম্পল কন্টিমিউড কিব।র বা দাষান্য তরুণ জ্বরের 
উত্তাপাদি নিবারণার্থ শ্রথমতও নিমুলিখিত উপায় গুলি 
অবলগ্বন কর কর্তব্য । 


১। ম্যাগ্ন! লুক ১২০ হইতে ২৪০ গ্েণ, ম্যাগ না 
কার ১০ গ্রেখ)টিং দিঞ্রার ২০ যিনিষূ, র্যাকোয়া সেন্থিপিণি, 


91৯ আউদ্দ একত্র মিশ্রিত করিয়। ৬ বার প্রশ্েজ্য । 


ৈষল্য-ুক্তাধুলী ১৪, 


1 মৌডিবাইকার্দ ৪০ গ্রেণ, সোডিয়্যাটু পটাশি টাঁচ 
১২০ থেণ একত্র মিশ্রিত করিয়া একটী পুরিয়া করিয় 
লইবে এবং সাইটিক টার্টারিক,1 এসিছু ৩৭ গ্রেণ ১ পুরিয়া 
এই উভ্ভর পদার্থ ফৃতন্থপাত্রে লইয়। জলে গুলিয়া তৎপরে 
একত্র মিশ্রিত করিরা উচ্ছলন অবস্থায় রোগীকে এই ওঁধধ 
সেবন করিতে দিবে । ইহাকে সিছিলিজ, পাউডার কহে। 

৩। /ঘশ্মকারক ডা 1-পট!নি নাইট্রেটিস্‌ বা সাইটে," 
টিম ১২০ £্রেণ, ভাইনাই ইপিক্যাক্‌ ১৯ দেড় জাম, নিরপ 
হে ডিনুমিস ১ একআাউন্প, টিককরনূ হটিয়াই ১ এক 
পাইণ্ট একত্র মিশ্রিত করিয়া এক পা ভ্ুইছটাক মাত্রায় 
ছুই তিন ঘণ্টা অস্ঠর দঞ্দি ও গলা বেদনা প্রস্তুতি লক্ষণ 
থাকিতে প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 


পট।মি সাইটে টিসু ১২০ গ্রেপ, লাইক এমোনিরা- 
উস ৪ ঢাঁরেছাম, শ্রিকিট, এমোনিয়া। এরোমেটিক-৩ 
তিন [২ একোনাই 


আউন্স একজে! ঘিশিত ব 


৪ | 
টি 


দিটেটি 
ডাম, ২০ বিশষিনিম, জল ৮ আট 

1 কুদ্ফ্স্‌ প্রদাহ (নিউমোনিয়া 
ও অন্যান্য ,তরুণ্প্রদাহরে গে প্রয়োগ করিবে। 

৫€| পটানি নাইটেটিনু ৩০ বা ৬৯ গ্রেণ, ম্প্িটু ইথরিকু, 
নাইটে নাই ৩ ডুম, লাইকর “মোনিয়া এিটেটিস ৪ চারি- 
ডান, একোয়াক্যাঞ্ষর ৮ আটমাউন্দস একত্র মিশ্রিত করিয়া 
ছয়ভাগের একভার্থ তিন চারি ঘণ্টা অন্তর প্রয়োগ করিলে 
জ্বরের বিরাম হয়। 

এইরূপ বধ প্রয়োগদ্ধারা ছরের বিরাম হইলে বল- 
কারক উষধ ও কুইনাইন এয়োগকর। কর্তব্য যথা 
[১৮ 


৯৯২ 
১ 
সির 
শির 


১৩৮ ডাক্তারিনতেচিকিৎসা 1 

১। কুইনিনজূক্ক ১২ বারংগ্রশ, এপিড্‌ নাই।ট কডিল 
২০ বিশমিনিষ্, টিং সিহকোনাকম্পতিগু ২ ছুইডায, 7টি 
কার্ভিমম্কম্পাউপ্ ২ উইসাম, ডিকভবন লিলকোনা। ৫1০ 
ড়েপাচআউন্দ মিশ্রিত শাঁরয়। ছয় বার মেব্য 


4 
চে 


২। কুইনিনল্ফ ১২ বারণ, এসিড মাইক ডিলু ৩৯ 
টি নিত রত 4০১ ৯ 7 
মিশিমৃ, টিং দিনকোনাকজ্গাউিগ ২ ড্ুইজাম, ভাইনঘূকুত্রঘ 


দৃষ্ট হর । রোগা গাছে ৫ রি উন্নত চ্হ্নি খন কখন 
সপ্তাহের পূর্বে প্রকাশ পায়, উক্ত চ্ছিপ্তলি ধহর বাত 
ন্যার বর্ণ বিশিষ্ট হয় এবং চাপিলে ছিলিয়া হায় পরগ্ আ্বরের 
স পব্যন্ত এই চিহ্বগুলি বর্তমান থাকে। প্রথমমপ্াহে লথে 
শক ৩ বধিরতা এব চক্ষরত্ত বর্ণ কোঞ্ঠপদ্, জিহ্ব! শুদ্ধ ও ইখৎ 
পীতবর্ণ, অনিদ্রা বা অতিশ ও দ্রা হয়। ঢুই নপ্প।হে সাতিশর 
অবজন্ন হইয়া পরে, পেলারমাক্ষেপ এবৎ প্রলাপ ইত্যাদি 
লক্ষণ দু হইয়া থাকে ও রোগের উপশম মৃ্ুভাবে হয়। 
সাধারণতঃ ভ্রয়োদশ বা চতুর্দশ দিবস হইতে রোগের শান্তি 
হইতে আরভ্ত হয়। কখন বখন রোগোপশন কালে অধিক 
নিদ্রো, ঘর্খ, মুত্র আব ও উদরামর উপস্থিত হয় । রে।গ দাজ্াঁতিক 


ভৈষজ্যবুক্তাঁধলা ] ৩১১, 


হইলে সাধারণতঃ দ্বাদশদিবস হইতে বিৎশভিদিবনের মধ, 
সৃত্যুহইয়া থাকে । রোগীর বয় অধিক হইলে মৃত্যুর আশঙ্কাই 
অধিক। 

এই জুর বিবদ্ধারা বিশেষরূপে উৎপন্ন হইয়া থাকে, যে 
স্থানে এই রোগের প্রাদুর্ভাব হয় তথায় লৌকদিগকে সুপথ্য 
* মেবন ও বিশুদ্ধ জল ব্যবহার করিভে দিবে এবৎ গুহীভ্যন্তর 
পরিষ্কত ও নুগন্ধিদ্রব্যদ্ব পা আমোদিত করিয়া রখিবে। 

এই রোগের একী স্বাভাবিক গতি আছে সেইগতি 
রোধকরা কাহারো সাধ্য নাই। কিন্তু সাজ্বাতিক-গ কষ্টকর 
লক্ষণ নিবারণ জন্য নানাবিধ ওবধ প্রয়োগ করিবে। ইহার 
প্রথম অবস্থায় অধিক মাত্রার (₹ হইতে ১৭ গ্রেণ পরিমাণে) কুই- 

নাইন্‌ড বি ভাল রা এনিডেরনহিত ২৩ ঘণ্টা অলুর 

প্রয়োগ কদিবে, এবৎ কণে শঙ্গাপি প্রকাশিত নাহগুয়া পর্যন্ত 
এই ওঁবপ ব্যবহার করিবে ৪ ডি হে রিগ্টিত্রাণডি দেওয়! 
বাইতে পারে অথবা রোগেত অ্রথমবুক্কীয় ভাইনম্‌ ইপিকাকু 
১ এক আউন্ন উঞ্ণজল্ে রিয়া তদ্বারা কিন্বা 
ইপিকীকূ ও কীবনেটু এমোনিয়। হজ বমন করাইবে ও তদনন্তর 
দাস্ত করণার্থ ক্যাউরাইল বা বম্গাডপগু জোলাঁপ অথবা র্রিউবা্ঝর 
পাউডাররূপে প্রয়োগ করিবে । এপিড লা 
ইনকিনাল্‌ কলহ। আটআীউত এক 
গমেবন করিতে দিবে কিম্বা এন্োমেটিক্‌ * মুলুফিউ 
২০ ব) ৩০ বিনিম্‌ মাঁদ্রায় 81৬ ঘণ্ট। অন্তর প্রয়োগ করাযাইতে 
পারে। অবসন্ততার লক্ষণ প্রকাপা ইবামাত্রই উবে 
বধ, আর্থৎ ব্রাঁণ্ড, ক্লোরেট, এবং ফাশ্বাকোপিয়ারত্রার্ড ও 
এগ্মিকশার, সেবন কাঃতে দিবে এবং অনিজ্র। ও অস্থিরতা 


১৪০ টাইফলস ফিবার বা স।নিপাঁতিক স্বর? 


বর্তধানে গপিয়ম্‌ প্রয়োগ করা বিধেয় | কিন্ত ফুবৃকুনের কোন” 
রূপ পীড়া বর্তমান থ।কিলে উহা ব্যবহারে বিশে সতর্ক হইবে । 
ওপিয়ম্‌ ও হায়নায়মাসু, ক্লোরাল, ব্রোম্াইড অব্‌ পটাপিয়মূ- 
ঘ্বার।ও অস্থিরতা ও অনিদ্রা ভিরোহিত হয়। প্রলাপ ও মস্তিষ্কে 
রক্তাধিক্য হইলে মন্তকে শীতল জল, বরফ ও অন্যান্য শৈত্য- 
প্রয়োগ করিবে । লাইকর্‌ এঘোনিয়। এসিটেটসু ১ একআউন্প, 
স্প্রিং রেকটিফ। ২ দুইআউন্দ, গোলাপজল ৮ আট আউন্স, 
মস্তিদ্ষপ্রদীহে এই সকল দ্রব্যেদ্বারা জণ্পটী দিবে ও শঙ্খদেশে 
(কপালের উভরপার্থে) ক্ষুত্র ক্্র বিষটীর দিবে | চৈতন্য অব- 
স্থায় অধিকক্ষণ স্থায়ী থাকিলে মস্তকে ও ঘাড়ে বড় বড় বিষ্টার 
দিবে । আনুষঙ্তিক রোগের লক্ষণ উপস্থিত হইলে উত্তেজক 
ওবধাদি প্রয়োগ করিবে । আনুষঙ্গিক রোগের চিকিৎসারস্থলে 
তন্তং রোগের চিকিংমা প্রণালী অবলম্বন করিবে । পর্ব 
শরীরের বল হান না হইতে পানে এমভ উপযোগী 
পথ্যাদি নিবে । 


উহ] স্পর্শ ক্রামক এ মংক্রুমক স্ৃরের যধ্যেগণ্য । কোন 
. বিশেষ বিষেরপ্রভাবে শরৎক।লে এই ফিবার জন্মিয়া থাকে। 
জান্তব পদার্থ পিয়া পানীয়জলেরসহিত হি হইলেও 

নর্দমাঁদি হইতে উখ্িত বাষ্প শরীরে প্রবিষ্ট হইলে উক্তত্র 
উৎপন্ন হয় । এই জ্বরের স্িতিকাঁল ৩০ দিন 1 কোন কে।ন 
ব্যক্তির বা ২১ কিস্বা ২৮ দিনেই শান্তি হইতে দেখা যায়| এই 
স্বর উত্পন্্র হইবার ১০ দিমহইতে ১২ দিনের মধ্যে রোগের 


'ভৈষজ্যা-সুক্গাবলী | 5৪৯ 


লক্ষণ সকল প্রকাশ পাঁয় যথা 1-শীত, মস্তকে বেদনা, পিপাসা, 
শরীরবেদনা, অগিযান্দ্য, দৌবর্বল্য, বমন্‌, অস্থিরতা, মুখমণ্ডল 
পা, কপোলদেশে আরক্তিম চক্রাকারওস্ফিততা, এবং মুত্রের 
অপ্পতা হয় অপিচ ন'ডীর গতি প্রতি'ষিনিটে ১২০ বা ততো - 
ধিক দেখাঁমায় এবং শ্বাস প্রশ্বাসে এমোনিয়ার গন্ধ প্রাগুহওয়া 
যাঁয়। জিহ্বা শুফ ও ঈষৎ পীত ঝ। রক্তবর্ণ হয় । দ্বিতীয় সপ্তাঁ- 
হের বা তাহার দই এক দিন্‌ পুরে শরীরে পীড়কা (ফুস্কুড়) 
উৎপন্ন হয়, এ পীড়কাগুলি প্রথমতঃ চক্ষে বা উদরে গোলাপী- 
বর্ণের ক্ষুদ্র ক্ষুত্র চিত্রের ন্যয় দেখাযায়, প্রথমে উহা! অপ্প 
সংখ্যক ও গোলাকারথাকে এবৎ টানিলে অদৃশ্বা হয়। 
নময়ে সময়ে পুবাতনপীড়কারঅভাব ও নৃতনপীড়কার 
আঁবিভাব লক্ষিত হয়। কাহারও কাহার পীঁড়কা মূলেই 
উৎপন্ন হয না | দ্বিতীয়সপ্রাহের মধ্যলময়ে প্রলাপ, শ্রবণ 
শক্তির অভাব কিশ্ব' কণে শব্দ, অবসন্নত!, তত্ত্র', ও নিয়ত শয়ন 
জনিতগাত্রে ক্ষত উৎপন্ন হয়, এতন্ডিন্ন উনারা খাব, ভদরাময় 
এবৎ পেট চাপিয়ধরিলে উহার দক্ষিণপান্থে গড়২ শব হয় ও 
অস্ত্রের অভ্যন্তর ক্ষত হওয়াতে রক্আব, মল ক্ষার ৩ হূ্ন্ধ 
যুক্ত, মুত্রগ্রস্থিতে রক্তাধিক্য, এবং সম্তিফধে ও কুসৃফুনে 
উপদ্রব হইয়া থাকে | 


পাশ 
৮কতগা । 


টাইফইডুফিবারের চিকিৎসা ও লক্ষর্ণ অনেকাংশে টাই-, 
ফু কিবারের তুল্য । চিকিৎসক রোগের প্ররস্তে একমাত্র 
ক্যাস্টর অইল্‌ বা এক আউন্ন ফুইড্য্যগৃমিশিয়া দ্বারা রোগীকে 
বিরেচন দেবন করিতে দিবে । কৌন কৌন চিকিৎসক উল্লিখিত 


১৪২ চিকিৎসা । 


অবস্থায় ইপিকীক_) বমনকারকণও্ঁষধের মাত্রার প্রয়োগ করিয়া 
থাকেন। রোগের স্বাভাবিকশগিছারা উদরাধয় উপস্থিত 
হইলে অস্পমাত্র।য় ওপিয়ম্‌, বিস্মথ. ও ক্যাটিকিউ প্রভৃতি 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে | যথা 

১ পল্ভ্‌ এরোমেটিক্‌ ২ ভীম, টিং-গুপিয়াই অর্দাদাম, 
নিক কিটা। ৬ ছয়আউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বার 
প্রযোজ্য । 

২1 বিন্মখ্‌ ৫ পাচছেণ, টিং নিনকৌনাকম্পান্ণ্ড ৩৪ 
ডি মিনিম্‌, টিং কাইনো ১ একজাম, টিং ওপিয়ম্‌ € পাচ 
মিনিমূ, ইনফিউনন আরানগিন।ই ১ এ৮আউিন্স একত্র মিশ্রিত 
করিয়া ৬ বার নেব্য। 

৩. এগিড্গযাপিক্‌ ৩০ খ্রেণ, এনিড্সল্ফুডিল্‌ ২ ডাম, 
ইন্ফিউদান কোর়ামিয়। ৬ আউন্দ একএ মিশ্রিতকরিয়। ছয় 
বার মেল্)। 

৪। এনিড্গ্যালিক ৩ গ্রেণ, প্রধৃবা 
মিউমলেজ একেনিয়। যথা প্রয়োজন একৰ মিশ্রিত করিয়া 
একী বটিকা প্রস্তত করিয়া লইবে | 

উন্র!দুানথাকিলে ওলিরাইটেরিবিনুখিনি ৩৪. মেশিম্‌ 
টিং কাইনো ২ ড্রাম, একটাই গপিয়াই গে ২৫ মি 
নিলেজ এমলাত ২ আউন্দ একত্র মিশ্রি 

উদরে বেদনাথাকিলে পলভ্‌ দিয়াই ও একক্রা ঠা 
য়াই প্রত্যেকে ১ একথেণ, পটাসি নাইটুস্৮ আট গ্লেণ, 
গ্লিমরিন্‌ দ্বারা ছুইী বটিকা প্রস্তত করিয়া শয়নকালে মেবন 
করিতে দিবে | কিশ্বা একক্রা$.ওপিয়াই লিকুই ১০ দশমিনিষ্‌ 

বা। টিং ওপিয়াই ৩০ ত্রিশমিনিঘূ, ক্য!ক্ষরগয়াটার ১ এক" 


টে 
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আউন্স 'একত্র ধিশ্রিতকরিয়া প্রযোজ্য, এতষ্টিন্ন উদরে ফোমে- 
ন্টেমনু লিমৃসিছু পুল্টিস্‌ এবং পোন্তের ঢেরীর দেক দিবে | 

রক্ততাব হইলে পাইলিউলি প্রস্বাইক সপাউুষ্রপিয়ম ২৪ 
চব্বিশ গ্রেণ, কনূকফেক সন্রোজ ২৪ চারে একত্র মিশ্রিত 
করিয়া বার্টীবটিকা প্রপ্তত করিয়া লইবে। কিন্বা প্্থাই 
এসিটাপ্‌ একখ্রেণ,” পিলবেপোমিস্‌ ক্ম্গপির়মূ ২ ই গ্রেশ 
একত্র মিশ্রিত করিয়া একটী বাটকা প্রস্তুত করিবে । 

শরীরের উত্তেজনা 9 ব্রাপ্ডি, ও ক্লোরিকইথর প্রত্থতি দেওয়া 

যাইতে পারে এবং কুইন সল্ক্‌ ১২ বার গ্রেণ, এমিড্‌ নাই- 

টিকৃডিল্‌ ২০ বিশখিনিমূ, 0 সিন্কোনাকম্পাউণ্ড ২ ছুই 
ডাঘ, টিং কাডেষমূকস্পাউও ২ ছুইডু।ঘ, ডিককুদন্‌ পিনুকোনা 
&॥০ সাঁড়পাচ আউন্দ একত্র দিশ্রিতকরিয়া প্রযোঙ্গয 

পথ্য-ছুব, ছিম্ব, মাংসেরুুষ, পোর্ট, ক্রারেট ও ব্রাণডি। 
উষ্চজলে স্মান বা স্পর্জিন্দ, করিতে দিবে! 


দেরি ব্রোস্পইনার ফিবার। 


এইগ্রর, একপ্রকার বন্ুব্য।পি। ইহাতে মণ্তিক্ষ ও কসে- 
রূক্গমজ্জার বিশৃখ্বলত! দৃষ্ট হয়। গাত্রে রক্রবর্ণপীড়কার 
উদ্গাম, অনহ্থমন্তকবেদনা, বঙ্ন, এীব।প্রকেশের পশ্চাৎদিগের 
পেসীরআাকুঞ্চন হওত হাতৈ তীব্রবেদনা, পৃষ্ঠেবংশ ও অন্যান্য 
অঙ্গে বেদন। হয়, এবং রোগী প্রলপ বকিতে থাকে। স্ত্রী 
অপেক্ষা পুরুষেরমধ্যে এইরূপ লক্ষণ অধিক দেখা যায়। এই 
স্বর ছুইদিন হইতে সাতদিনপধ্যন্ত অবস্থিতিকরে বিশেষতঃ 
মানদিক ও শারীরিক অত্সন্নতা, মুখ শীলিমা দ্বারা আবৃত ও 


5৪৫ মেরি ব্রোল্পাইনার ফিবার | 


উৎকপ্ঠাব্যপ্তক, চক্ষু রক্তবর্ণ, কনিনিকানঙ্কচিত, অল্প দৃষ্টি 
এবং 'মজ্জানতা পরিলক্ষিত হয় | 
চিকিৎসা । 





অস্তিদ্ধে ও পৃঠবৎশে শীতলজল ব! বরফ প্রয়োগ করিবে । 
সব্কিউ।নিয়স্‌ ইনজ্কেসন্‌ কব মিয়া ও এট্পিন ব্যবহার, 
করিবে | ফোন কোন সময়ে একমান! মরকিয়ার ইন্জেক্*জনু 
ছারা মহোপকার দশিয়া থাকে । কুইনাইন, বেলেডেোনা, 
ব্রোাইড় অব পটানিরম ও আয়োডাইছু বব পটাদিরম 
দ্বারাও বিশে উপকার দশে | 

পথ্য _বরফমিশ্রিত জল, সোডা গয়াটার, ছু, মাংসফষ, 
সি ক কচ।ডিস্ব 1 


বিল্যাপমিৎ বা ফেযিন কফিবার। 


হ| 'একরূপমপক্রামকঙ্র এই জর একবার শান্তিহইয়! 
রি রোগীর ভুর্ষল অবস্থার রোগের আ. রা হয় | 
এই স্বর ছা ভিক্ষরূপ অন্রক্টের সমর জন্মিয়া থাকে 

লক্ষণ-__এই জ্বর আদিবার প্রন্কালে রী ললাটদেশে 
ও পেনীস্থানে বেদনা হইয়া পরে স্বর প্রকাশিত হই! থাকে। 
জবরুকালীন্‌ নাঁড়ী জ্রত, পিপাঁদা, পাক্কাশয়ে বেদনা ও বমন, 
কখন২ খাদ্য দ্রব্যে ইচ্ছা ও গাত্রে রক্তবিন্ু উৎপন্ন হুর । পঞ্চম 
বা নগুম দিবনে ত্র হান প্রাপ্ত হইতে থাকে । চডুদ্দশদিবসে 
রোগের পুনঃ প্রাহূর্ভাব হয় এবং পুনঃ তি পরে ছুই 

. তিন দিনের মধ্যে ভ্রমমই রোগের শান্তি হইতে থাকে 
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চিকিতমা। 

এই রোগের প্রথমেই স্ছবিরেচক দ্রব্য প্রয়োগ কর! 
উচিৎ। ম্ৃছ্ববিরেচক দ্রব্যের মধ্যে ক্যাউটু্গইল, বিউবার্ব ব1 
জোলাপ. পাউডার সমধিক প্রশস্ত | তৎপরে ঘর্বকারক মিক- 
শ্চার প্রয়োগ করিবে | ঘশ্বকারক মিকৃশ্চার সথ।-- 

১। লাইকর্‌ এখোনিয়া এপিটেটস্‌ ৪ চারি ডাম, মিরপ 
আরনিসি সাই ৪ চারি ডু, জল ৩ তিন আউন্দ একত্র মিশ্রিত 
করিয়! ৬ বার সেব্য। 

২। পটানী নাইট্িফ ৫০ পঞ্চাশ গ্রেণ, ভাইনাই এণ্টি 
মোনিয়ালিন্‌ ৪ চারিডামূ, লাইকর এমোনিয়া এনিটেটিন্‌ ৪ 
চারি ডাম্‌, একৌয়া মেন্ছিপ্পি & পাচিআউন্ন একত্র মিশ্রিত 
করিয়া! ৬ ছয়বার নেব্য। ইহাতে ঘর্খ ও শরীর শীতল 
হইয়া থাকে। 

৩। পল্ভ্‌ উপিকণাতু কম্পাউণ্ড৪পিউ ৮ ন্সাটগ্রেণ, 
এন্টিমৃটার্ট, ১ একগ্েণ, একএ মিশ্রিত করিয়। ৬ ছঠুলী পুরিয়। 
গ্রস্তত করিবে। 

৪। পল্ভ._ ইপিক্যাক ১ €্রেণ, পলভ্‌ এন্টিযোনি এলিস্‌ 
১০ দশগ্রেন, শর্করা ৬ ছয়গ্রেণ, একত্রে ২ লা ৩ পুরিয়া 
করিবে । 

| পটাসি ক্লোরেটিস বা নাইটেটিস ২০ বিশগ্রেণ, 
জেন্সপাউডার 2৪ দশগ্রেণ, 17য়াই ২০ বিশগ্কেণ, সোডিবাই 
কার্ক ১০ দশগ্রেণ, জিঞ্তার ৪ চারি প্রেণ, একত্রে ৪ চাকরি 
পুরিয়! প্রস্তুত করিবে 

৬। ভিনিগার ও ঈবহ্ঃ জলদ্ব।রা স্প্জিং করিবে । বষন- 
হইলে পোর্ট, মোড এলিড্‌ ও নোডাগুয়াটার প্রন্ভৃতি প্রয়ৌগ 

১৯] 


। 
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করিতে দিবে। কাল হইলে এলিড্‌ নাইটে মিউরিয়!টিকু, 
এমোনিয়া ক্লোরাইড পড়ে!ফাইলিন, টেরাকৃদেকম্। ব্যবহার 
করিকে, গাত্রে বেদনা হইলে ওপিয়মৃও ব্যবহারক | রিবে এইকপ 
প্রিয়! দ্বারা অ্বরের বিরাম হইলে কুইনাইনু, টিং লিন্কোনা- 
কল্পাউওু, ভিককদান্‌ এবং দিন্কোন। প্রয়োগ করিবে ।  পধ্য- 
সন্বন্ধে ছুপ্চ, ডিস্ব, এবমাৎমের ঘুষ প্রত্ততি বমধিক হিতকর । 
স্ুল পক স্ব ব্যন্তরোগ। 
বমন্ধজ্বর মক্রামকরোগের মধ্যে পরিগনিত | এই রোগের 
চারিটী অবস্থ! ফথা(১) শরীরে বিষ প্রবিষ্ট হইয়া রৌগ 
প্রকাশ হওয়া পর্যন্ত (২) প্রাথমিক জ্ররাবস্থ! (৩) পীড়কার 
উদ্কাম্‌ (৪) দ্বিশ্তায়ক স্তর | (সেকেপুরি ফিবার ) 
প্রথমাবস্থা ১২ রিমন থাকে। দ্বাদশদিবসের পরে অঙ্গের 
ভারবোধ, মস্তকবেদন!, জ্বর, বমন, পৃষ্ঠাদেশে ও কটির- 
পেসীতে বেদনা হয় । এই সকল লক্ষণ প্রকাশের ৪৮ ঘণ্ট। 
পরে শরীরে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র রক্তবর্ণ পীড়কার উদ্দা্‌ দুষ্ট হয় । এবথ 
উহ নপ্তাহের মধ্যে জালাযুক্ত হইয়। পাকিয়া উঠে এবং নাসিক 
ও মুখগছহকে প্ৈম্মিক কিলিতে পীড়কা বাহির হইয়। পাকিযা 
উঠে। প্রথমত মুখষণ্ডলে এবং গরীব!  যণিবন্ধে তৎপরে দেহের 
মপ্যঅৎশে, অবশেষে অধংশাখার পীড়কা জগ্মে। পীড়ুকা 
উৎপত্তির পর নবমদিবনে এসকল পাঁড়কা পাকিয়া উঠে | তৎ- 
পরে পূ নিঃসৃত হইয়। মাঘড়ী পরে । তাহার 81৫ দিন পরে 
মামড়ী শুদ্ধ হইয়া পড়িয়া যাঁয়। বসন্ত অপ্পসতখ্যক ও পরদ্পর 
বিচ্ছিন্ন থাকিলে তাহাঁকে ভ্যারিগুলা ডিস্ক্রিটা এবং যখন 
উহ! বহুনৎখযক ও পরস্পর মিলিত ভাবে অবস্থিতি করে ভখন 
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তাহাকে ভ্যারিগলা কনুক্রয়েন্স কহে! শেষোক্ত প্রকার 
রোগই প্রায় সাঁপাতিক হইয়া খাকে। 
চিকিৎসা | 

বমন্তুয়োগে যত কম ওঁবধ ব্যবন্ত হয় ততই মঙ্গল । 
কারণ ওবধদারা এই রোগের গতি প্রায়ই রোধ করিতে পারা 
যায় না। এইরোগে দাস্ত বৃন্ধ খাক্চিলে নিম্বলিখিত উবধণ্ডলি 
ব্যবষত হঈয়! থাকে । 

১1 010 ১1০ দেড় আউন্স, সিরপ রোজ এক 

আউন্স, ইনু: ফউজন্‌ রোছি এনিঢাই & পণচআউন্ল একত্র 
মিশ্রিত করিয়া ৬ বার ঘেব্য। 

২1 ফোঁডি মলকোটন, ১২০ একশত বিশগ্রেশ, অস্কাই 
টার কসিনাই ১০ ড্রাম, ডিকক্নান্‌ টারা কদিসাই ২ ছুই 
আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়! একবারই প্রয়োগ করিবে। 

৩। পল ভ রিয়।ই ১০ দশগেণ, পানী টা ২৪০ জুইশত 
ল্লিশগ্রেণ, টিং মেনা ২ ডাম্‌, ইন্ফিউজন্‌ ফেনা দেড় আউন্স | 

৪ । রি না মল্ফ,. ১২০-২৪০ পগ্রেশ, ম্যাগনা কাব্ৰ ১০ 
দশগ্রেন, | জিঞ্জর ২৩ বিশখিনিম, একোয়। ঘেদ্ছিশিপ 
58০ আউন্প। 


& | সৌডিবাইকাবর্ব 8০ চজিশ গ্রেণ, দোড়িঞটু পটাসি- 
ট।্ট ১২০ একশতকুণ্ডগ্রণ একত্রে একপুরিয়া ও নাইটি 
এনিড্‌ ৩৭ গ্রেশ, একপুরিয়া, স্বতন্ত্র পাত্রে উভয় পুরিয়। জলে 
গুলিয়া ততপরে একত্র মিশ্রিত কয়া উচ্ছলনাবস্থায় সেব্য। 
ইহাকে সিড্পিজ পাউডার কছে। 


১৪৮ মেরি ত্রে"পাইনার ফিবার। 


গলন,লীর ভিতরে ক্ষত ব। বেদনা হইলে ইন্ফিউজ 
রোজি এসিডাই ৩০ সাডেতিনআনন্স, টিৎ মর ২ 
আউন্স, স্যাকেরাই ২ দ্ধ আউনা ইহার! কুলি করিতে দিবে। 
কিম্বা পটাপীরক্লোরাস্‌ ১০০ একশত গ্রেণ, এসিড হ'ইডোোক্রো- 
রিক্‌ ২ ছুইডীম্‌, একো) ৭1০ সাড়েদাতআউন্স ইহাদ্বার! 
কুলিব্যাবস্থা করিবে । উদরাময় উপস্থিত হইলে ছুষ্ধ ও ঢুনের 
জল এবৎ বিদ্মথ, ₹ পীচগ্রেণ, টিং দিন্কোনাঁকম্পাউও ৩৬ 
ত্রিশমিনিযু, টং ক ট্রি | একড্ায্‌, টিং এপিয়ম € পাচমিনিষু, 
ইন্ফিউজ্জন্‌ আরানলিনাই ১ একআউন্ম একত্র মিশ্রিত কলিয়! 
প্রযোজ্য । এনিডু রো নিক ২০ ভাঁড়াই রেখ, মর্কিয়। ১ 
একগ্রেনের ১৬ ভ।গের এক ভাগ, কনফেকুলার অব্রোজ যথা! 
প্রয়োজন একতে এক বাটিক! গুন্তত করিবে । অত্ন্ত অস্থির! 
থাকিতে লা ইকর মর্কি হাইছে। ক্লোরাস্‌ ২০ বিশমিনিম্‌, ক্লোরো।- 
করম £ই দশ মিনিঘূ, টৎ ক্যানেবিস ইঞ্ডিক! ৯০ বিশ মিনিম্‌, 
পল. টগ। কম্পাউ্ু ৩০ ব্রিশগ্েণ, সিট উথরিস ৪০ চলিশ- 
মিনিমু, এসিড হাইড্রোিয়ানিক ডিল ৪ ০[পিমিনিমৃ, জল ১০ 
আউন্স একত্রে মিতিতকরিয়া প্রযোজ্য | টি ওপিরাই ৩০ ত্রিশ 
মিনিযু, লাইকর এমোনিয়। এমিটেউন, ১ একডু।ষ, একোৌয়। 
পিনে যোষাই এবং নিরপাই টোলুটেলাই প্রতে)কে ২ অর্ধ 
আউন্দ একত্র মিশ্রিত করিরা ছুইটী পুরিয়। প্রশ্তত করিবে এবৎ 
শরনকঠলে অয়োগ করিতে দিবে । 
কবিরাজামতে বনন্ত রোগের বিষয় । 
বিরুতবায়ু, পিস ও কক দুবিতরস্তরের সহিত মিলিত হইয়া 
শরীরে মন্থর ও কলায়েক্ ন্যার বে পীড়ক' উৎপাদন করে 
তাঁহাকে মন্ুপিকা ব। বনন্ত রেগকছে। 


শা 221 


ভৈষজয-মুক্তাসলী 5৪৯ 


বসন্তরোগের পুর্বলক্ষণ । 
বদন্তরোগ উৎপন্ন হইবার পুর্বে শরীরবেদনা, অক, জ্বর, 
কু, ভ্রম, শরীরের বিবর্ণতা, চর্দেস্ষিততা ৩ চক্ষু রক্তবর্ণ 
হইয় থাকে। 
বাতজনিত বমন্তের লক্ষণ । 
শরীরবেদনা, শ্বামবর্ণ ও কঠিণপীড়ক! উৎপন্ন হয়, এ 
পীড়কা বিলম্বে পাকে । অস্থিন্ধিতে বেদনা, কাস. কম্প, চিত্ত 
চাঞ্চল্য, ক্রান্তি, জিহ্বা ও তালুশেসি, পিপাম্। এবং অরুচি 
হইয়া থ'কে। 
পিত্তজশিত বদস্তের লক্ষণ | 
রক্ত বা পীতবর্ণ এথবা কুক্ুবর্ণ ও জালাুক্ত পাড়কা জগ্ষমে 
এবং উহ! শীত পাকিয়া থাকে, তরলদাস্ত, শর!রের বেদনা 
ও ভ্বীলা, চক্ষুরক্তবর্ণ এবৎ অত্যন্ত বলবান্‌ ছুঃসহস্বর, এই সমস্ত 
লক্ষণ পিন্তি্গ বসন্তরে।গে লক্ষিত হয । 





£ে হঙ্গনিত বসন্তের লক্ষণ । 
মুখহইতে কফআ্াব, শরীরের গুকত।, আদ্র তা. বযনোদ্বেগ 
'অরুটি, নিদ্রা, তন্ত্র! ও আলস্ক উপস্থিত হয় এবং নি ও শ্বেত- 
বর্ণ, অস্পবেদনা বুক্ত স্থুলন্গার পীড়ুকা উৎপন্ন হয়। উত্ত- 
পীড়ক। অধিকবিলম্বে পাকিয়া থাকে । 
ভিদেোষজনিত বসন্তের লক্ষণ। 
টিকারন্যায় চেপ টা, মধ্যস্থান নিয় এবং ততিশয় বেদন- 
যুক্তপীড়কাজন্মে এবং এ পীড়কা বিলম্বে পাঁকিরা অধিক 
পরিমাণে দুন্ধ যুক্ত পূয়আব করে। 


১৫০ আল্‌ গকৃষু বা ননম্ুরোগ 1 


চ্মদল বসন্তের লক্ষণ । 
যেবোগে ক্রোধ, অরুচি, তন্ত্র এবৎ চিজগাঞ্চল্য উপস্থিত 
হয় ও পীড়ক। জন্মে তাঁহীকে চন্দল বনন্ত কহে । 
রক্তগত বগন্তের লক্ষণ! 
বসন্ত রক্তআশ্রয় করিয়া উৎপন্ন হইলে পাঁডক। রক্তপর্ণ হয় 
ও শীঘ্র পাকিয়। থাকে । উহার চ্ সুঙ্গন, এবং বিদীর্ণ হইলে 
রক্তআব হয় এই বসন্ত অপ্পশায়ীসেই প্রশখিত হয় । 
মাংমগত বনের লক্ষণ ! 
মাঁণ্নস্থরসন্ত্র কঠিব ও মি হর এবং অনেক বিলষ়ে পাকে 
এই বসন্তের চণ্য অভিশন স্ুল, রোগীর শরীর বেদন। ভ বন্ড, 
যুক্তংয় এবং পিপান: ও জ্বর হইয়া থাকে। এইরোগ কট মাধ্য- 
মেদগত বসন্তের লক্ষণ । 
মেদক্ষলপন্তরোগের পাঁড়কাসকল গোলাকার, কোমল, 
অস্প উন্নত, স্কুল ৪ বেদনাবুক্ত হয় । রোগীর প্রবল, চিত্ত" 
চাঞ্চল্য, বিভ্রম ও শরীরে, উঞ্চজ জন্মে । এই রোগ হইতে 


ভ্তলাভ করিয়া খাকে। 


শব 
ও শরীরের জকতাবশতঃ বমন্ত দক্ষ 

বং 1কারন্যায় কিিৎ উন্নত হয় ৪& মোহ, চিভচাকিল/, মর্খ্বণ 
বেদনজন্মে এবং ভ্রমরপর্ক বিদ্ধকাঞ্টের ন্যায় 
ইরোগাক্রান্তব্যক্তির অস্থিমকল বহুছিদ্রবিশিষ্ট হইয়া থকে 1. 
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গুক্রস্থিত বুনন্ত্রের লক্ষণ । 
গুক্রস্থত বনন্তরো গে বসন্তনকল লিম্স দ্ধ, অতিশয়বেদন|বুক্ধ 
ও শ্বেতবর্ণ হইয়া খাকে। রোগীর শরীর আও্র্ চিভবিভ্রঘূ, 


িষজ্যামুস্থাধলী। ১৫১ 


শরীর জ্বালা, চিততচাঞ্ল্য,'ও ক্ষিগুতা উপস্থিত হয়। এই 
রোগাক্রান্ত বাতি অচিরে মৃত্যু গানে পতিত হইয়া.থাকে। 
কবিরাজীমতে বসন্তুরোগের চিকিৎন: | 

পটোলপত্র, নিম্বপত্র, বাকনপত্র, বচ, ইক্দ্রধন, যষ্টিমবু, ও 
মদনফল, এইসমন্ত দ্রব্য সমভাঁগে অদ্বসের গ্রহণপুর্বক আটনের 
জলের সহিত নিদ্ধকরিবে এবং দুইনের অবশিষ্ট থাকিতে 
নামাইয়া কিয়া কষা গ্রহণ করিবে । ইহা বসন্ধ রোগাত্রান্ত 
ব্যক্তিকে পাম করাইয়া বমন কল্লাইবে । বসন্ত রোগীর পক্ষে 
ব্খন অতিশয় হিতকর । এহগ্িন্ন ব্রশীশাকের বা হেলাঞ্চার 
রম মধুরনহিত পন করাইয়া বমন করাইবে। উদ্চ উপায়ে 
বপন্তরোগীকে বমন করান হইলে পরে উহাকে দাস্ত করান 
কার্ভব্য এবং রোগী ছুর্দলহইলে সংশঘনগোগ প্রয়ৌগ করা 
উচিত। মংশমন যোগ যা করুল্লাপত্রের রসের সহিত 
হরিদ্রাচণ মিশ্রিত করিয়া রোগীকে পান করিতে দিবে। ইহা 

দ্বারা রোমার্চ, জ্বর, পিস্ফোট ও বসন্ত রোগের শাস্তি হইয়া 

থকে । 

বন ও বিরেচনদ্বারা রোগীর দেহস্থ দোষ নিংসারিত 
হয়, হুতরীৎ বসন্তরোগ উহাদ'র] বিশুদ্ধ, নির্কর্বকীর ও অণ্প- 
পৃবিশিউ হয়, এমনকি বেদলারও লাঘব হইয়া থাঁকে। 

বেল, শোনা, গ্ণভারী, পারুল, গণিয়ারি, শালপানি, 
চাকুলে, ব্হতি, কণ্টিকারি, গোক্ষুর, রান্সা, দাঁরুং রিদ্রা, বেণীর- 
মূল, দুরা'লভা, গুলঞ্চ, ধনিয়া ও মুখ! ; এই দ্রব্যগুলি অমভাঁগে 
সমস্তে ছুইতোল গ্রহণ পূর্বক কুিত করিয়। অর্ধমের জলের 
মহিত নিদ্ধকরিবে এবং অর্ধীপোর। অব এ[কিতে নামা 


২ কনিরক্গীমতে বসন্তুহোগের চিকিৎন1 | 


ইয়। ছ।কিয়! কাণ গ্রহণ করিবে এইরপে প্রস্ততকরা উন্ত ক্কাথ 
পান করিলে বাতজনিভ বসন্তুরোগ উপশমিত হয়। 
কিসমিসু, গাজারী, খঞ্ভর, পটোলপত্র, নিষছাল, বাঁমক, 
খৈ, আমলকী ও ঢুরালভ! এই দ্রব্যগুলি ঘমভাগে ছুইতোলা! 
গ্লহণ পূর্মক জদ্বমের জলের লহিত দিদ্ধ করিয়া অর্ধপো য়] 
অবশিষ্ট থ[কিতে মাঁমাইয়া ক্কাথ এহণ করিবে, এই ক্কাথের 
নহিত চিনি দিশ্রিত করিয়া পান করিলে পিতজনিত বমন্ত 
রোগ প্রশমিত হয়! 
ছুরালভা, ক্ষেতৃপাপড়া, চরিত  কট্কী এইনসকল জম 
ভাগে ডইতোলা কুট্রিহ করিয়। ভর্বধমের জলেরসহিতত নিদ্ধ- 
করিয়া আধপোয়! থাকিতে নামাইলে এবৎ ছঁ[কিয়া কাথ গ্রহণ 
করিবে । উক্ত কাগ পানকরিলে পিন ব। শ্লেম্জলিত ব্যাস্ত 
রোগ নিবারিত হয়। ॥ 
নিমছ[ল, ক্ষেন্পাপড়, আকানিদি, পটোলপত্র, কট্কী, 
ব।মক, ছুরালভা, ন্গামলকী, নেণারমূল, শ্বেতচন্দন, ও রক্ত 
চন্দন এইমনমস্ত সমভাগে মমন্তে হতে »লা, গ্রহণ করিয়। 
কুট্টত করিয়া অদ্ধজের জলেরমহিত রি 1 আধপোয়। 
অনশিক্ট থাকিতে নামাইবে | উক্ত ক্কাথ ছা কিয়া তাহার নুহিত 
চিনি ত্শ্রিত করিয়! পান করিলে ত্রিদোধগনিত বসন্তরোগ ও 
জ্বর বিনষ্ট হয়| 
পটোলপত্র, গুল মুগ, বানক, ছুরালভা, চিরতা, 
নিমছাল, কটুকী গু ক্েত্পাপ়া, এই দ্রব্যগুলি সমভাঁগে 
গ্রহণ পুর্কৃক কুট্টিত করিয়। অর্দঈনের জলেরসহিত সিদ্ধকরিয়া 
আ[ধপোয়া জব শঙ্ট থাটিতে নামাইয়া ছাকিয়া ককাথ গ্রহণ 


৯ 


করিবে এই কাথ বশহ্ছের অপকাবস্থায় পান করিলে উন্ধু- 
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রোগ প্রনর্গিত হয় এবৎ পঞ্কাবস্থার পান করিলে ব্রণ 
পরিষ্কত হইয়।! থাকে । 
খদিরাষক। 

খদ্দিরকাঞ্ট, হরিতবী, আমলকী, বহেড়া, নিখছ্বাল, পটোশং 
পর, গুলধ্ঃ ও বাদক এই ত্রন্যগুলি সমভাগে সমস্ত দুইতোল।! 
শরইণপুরদবক অদ্দমের জলেরসহিভ নিদ্ধকরত আধপোয়া থাকিতে 
নমাইয়। ছাকিয়। কাথ গ্রহণ করিবে ও ইহা পান করিলে বমন্তও 
কুষ্ঠ প্রভউরোগ প্রণমিত হয়। 

টাবালেবুর (ছোঁলজ্লেবুর ) কেশর, মোৌরিব কাঁজির নহিত্ত 
পেৰণ কুরিয়া প্রলেপ গ্রনান কদিলে বসন্তরোগ ও সবল! 
নষ্ট হয়। 

পাদনভত পীড়কার দ্বারা পক্ষে অত্যন্ত আ্বল। উৎপন্ন 
হইয়! থাকে উল্লিখিভাবস্থায় তঞলোদকের দ্বারা পুনঃ পুনঃ 
সেক প্রনান করিলে জ্বাল এশমিত হয় 

বনন্তনযুহ পনির নময়ে রসাপিধাতর হছিজনক 
আহার প্রদানকরা কন্তব্য। কারণ পাকুকালে বাযুরদ্ধি প্রাপ্ত 
হইয়। পাকোগ্ম,খ, শুদ্ ও জন্থপ্রবিষ্ট করিলে বেদনা 
অত্যন্ত বর্ধিত হয় সুৃভরাৎ উলিখিতীবহ্থায় নোষক আহার 
প্রান করা কোনক্রমেই কর্তব্য নহে । 
.. গুলপু, যক্টিমধু, কিস্মিল, ইচ্ষুয়ল, ও দাঁড়িমফল এই 
দ্রব্যগুলি প্রত্যেকে স্মভাগে সমস্তে ছুইতোলা আহণ পূর্বক 
অদ্ধসের জলের নহিভ দিদ্ধকনিয়া আধুপোয়া থাকিতে নামা- 
ইয়া ছাকিয়া ককাথ গ্রহণকরিবে ইহার সহিত ইক্ষগুড় মিশ্রিত 
করিয়া বসন্ত পাকিবার সময়ে রোগীকে পান করিতে দিষে, 
ইহার! বসন্ত শীঘ্র পাকে এবং বায়ুরদ্ধি হইতে পাকে না! 

[ ২০ | 


১৬, চিকেন পকৃস্‌ বা জলব্সন্ত | 


কুলের জট চুণকরিয়া গুড়ের লহিত সেবন করিলে 
হিদোধ ভনিত বসন্ত শীত পাকিয়া খাকে। 

বসন্তরোগার অরুচি উপস্থি2 হইলে অজ্রনাড়িম্বের রসযুক্ 
যুষ মেবন কর্রিতে দিনে ইহাতে জরুচির শান্তি হইয় থাকে। 
বমন্তরোগীর অত্যন্ত শিপানা উপস্থিত হইলে খনিরকান্ঠি 
ও পীতশাল এই উভয় দ্রব্য সমস্তে ছুইভোল। গ্রহণপূর্ন্নক 
চারিনের জলের মহিত নিন্ধকরিযা দ্ুইসের অবশিষ্ট থাকিতে 
নাষ।ইয়। ভাকিয়া জল গ্রহণ করিবে উপ্ত জল শীতল হইলে 
রোগীকে পান করিতে দিবে। 

মুখগহ্ররে ও কগন।লীতে বনন্ত হইলেজাতিপত্র, মঞ্ভিষ্ঠা 
সুপারিফল, টন আমলকী, ও যন্টিধু। এই 
ভ্রব্যগুলি দমভাগে অনস্ত গ্রহণ পুর্ধক যথাগ্রয়োজন জলের 
গহিত সিবকরিয়া কাথ গ্রহণ করিবে উক্ত কাখদ্বারা রোগীকে 
কুলি করিঠে বিবে। 

চিকেন পক্ষ বা জলবসন্তু। 

একপ্রকার নামান্য নক্রামক পীঁড়। প্রায়ই শিশু € বালক 
দিগের হয়। কখন কখন ুর্ণবঃসেও হইতে দেখা যায় ৬৮ 
দিনের ষধ্যে রোগ পর্চবনিত হয়। পাঁড়কা বাহির হওয়ার 
দ্বিতীয় দিনে উহা জলপূর্ণ € তাহার চারিদিক রক্তবণ হয়। 
পীড়ক! নকল প্রথমতঃ ক্ষন্ধে ও পৃষ্ঠে তৎপরে মন্তকে উৎপন্ন 
হয়। তিন দিনের পর পাঁড়কা নকল শুক হইতে আরস্ত হয়.। 
জলবসন্ত একবার হইলে পুনর্ববার আর হয় না। 

চিকিৎসা | 

এই রোগে স্ব বিরেচক পদার্থ অর্থাৎ লাইকর এমোনিয়া 

এদিটোটিস্‌ ও নাইট কুইথর মিকৃশ্চার প্রভৃতি । রোগশান্থির 
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পর কুইন।ইন্‌, কড্লিভ!র অয়েল ও লৌহ ঘটিত ওষধ 
প্রযোজ্য । 
মিজল্স বা হা | 

ইহা একপ্রক্তার সংক্রামক রোগ এইরোগে প্রথমতঃ 
স্দি ও ত্বর হয়। তৎপরে রক্তবর্ণের ক্ষুত্র ক্ষুদ্র পীড়কা 
আবিভুতি হয়। শরীরের গুরুতা, শীতবোধ, চক্ষু, নাস রন্ধ, 
মুপগহ্বর, ত'লু ও বাযুনালী এাতি স্থানে ও শ্লেষ্মিক ঝিজিতে 
রক্তের আধিক্যত! লক্ষিত হয়, 'ক্ষিগৌলকন্্ীত, চক্ষু 
লাঁলবর্ণ, মজল, আলোক লন্ক করিতে অসমর্থ, ই চি, শু 
কাসি, শ্বাসকন্ট, তস্্া, এবং স্তর প্রকাশের চতুর্থ দিবসে পীড়কা 
উৎপন্ন হয় এবং দেনে আঙের সহিত মিশাইয়া যায় । 
এই রোগে ফুসকুস যন্ত্রের রোগ প্রায়ই দেখায় তজ্জম্ত 
বিন্যে সাবধান থ।কা। কর্তব্য ] 

চিনিতা! । 

স্ব বিরেচক, লাইকর এমোনিয়। এসিটোটমূ ও নাইটিক্‌ 
ইথর ও নাইটে অব পটানূ প্রভৃতি স্থেদজনক ও শৈত্য- 
কারক ওষধ প্রযোজ্য | 

১1 পটানি নাইটেটিদ্‌ ৫০ পর্াশগেণ, ভাইনাই এপ্টি- 
মোণিয়েলি ৪ চারি ছাম, লাইকর এমোনিয়া এনিটেটিস্‌ ৪ 
চারিডাষ, একোয়া মেন্ছিপ্পি পু পাচিআউন্ম। ছয়বার, 
প্রযোজ্য | 

২। পটানী নাইটেটন্‌ ব| সাইটেটিল ১২০ খ্রেণ, ভাই- 

নাই ইপিকাক্‌ ১।০ দেড়ড্।মূ, নিরাপ্‌ হেমিডিস্‌ মি ১ এক 

আউন, ডিকৃণন্‌ হর্ডিয়াই ১ একপাইন্ট এঈনকল একন্র মিশ্রিত 
করিয়া এক ব। 1 ছুই ছটান মাত্রায় ২৩ ঘণ্ট। অন্তর শযোজ্য । 


১৫৬ খিজল সং+বা হাখ। 


৩। পটাসী নাইটি ৩৩ হইতে ৬০ গ্রে, আ্রারছু 
ইথরিফু নাইট্রোদীই ৩ তিনডায, লাইকর এমোনিয়া এলি- 
টেটিদ্‌ ৪ চারিডাম, একোয়! ক্যান্ষর ৮ আউন্স একত্র মিশ্রিত 
করিয়! ভয়ভাগ করিয়! ৩1৪ ঘণ্টা অন্তর সেব্য। 

কীনিবর্তঘান থাকিলে উল্লিখিত ওুঁষধ সকলের দহিভ 
ভাইনম্‌ ইপিকাক্‌, টকারক্যাক্ষর কষ্পাউণ্ড, মর্ফিয়া, টিথণর 
হায়চ! মার যোগকরিয়! প্রয়োগ করিবে। 

পথ্য- নাগ, এরা রুট, ছুগ্ধ, অন্ন ও সোডাওয়াটার প্রত্ৃতি 
দেওয়া যাইতে পারে । রোগান্তে পৌব্বলয বিনাশের নিদিত্ত 
কুইনাইন্‌ ফীল, সিন্কোন' প্রতি দেওয়া যাইতে পারে । 

টিজিজেস্‌ ছদদি উমা 
(পাকচ্ছলাহ রোগ) 
ডিন পেপসিয়া বা অঙ্গার রোগ । 

অঙ্গীর্রোগ উপস্থিত হইলে নিয়ষিতরূপে লু পথ্য 
দেওয়া কর্তব্য । এ্রডাষে গাতোখান, বিশ্রা্ ও মানসিক 
। শান্তিরাখা কর্তন্য | ৯৪১২ ঘণ্টা বা ততোধিক কাল উপ- 
'্বান করিয়। থাকিলে উপকার দর্শে। তদনন্তুর লঘু দ্রব্য, 
সৃষ্ধ, ম্ড, মাগু, এরাকুউ, ও চিকেনব্রথ ভ্রুঘশও সন্ত হইতে 
[কিসে উহ! অপেক্ষা গুরুপাক দ্রব্য কোগাকে সেবন 
করিতে দিবে । পাকাশয়ের উগ্রতা খাকিলে মোডাওয়াটার 
দেওয়া যাইতে পারে। ওবথের মধ্যে পেপসিন্‌ সর্ধ- 
প্রধান। ডাইলিউটু হাইড ক্রোরিক এমিছ ও পেপলিন্‌ 
ধকত্র-৫দওয়া যাইতে পারে | অবন্থানিশেবে পেপবদনের 


রর ৬, 
জে ঘরফিছাও দে 9য়! যাইতে পারে | 


ভৈষজ্য-ুক্তানলী ৪ 


ডিজিজেন্‌ অব দিষ্টমাক 
(পাকস্থলীর রোগ ) 
ডিন্পেপ নিয়া | 
পাকাশয় ও অকস্ত্রের স্বাভাবিক ক্রিয়ার ব্যাঘাত ধটিলে” 
অগ্রিষান্দ্য রোগ জন্মে। এই হোগে রোগীর অগ্রিষান্দ্য, 
উদরভার, ও পেট বেদনা প্রভৃতি লক্ষণ উপস্থিত হয় এতস্ডিন্ 
বন, বা বমনেচ্ছ। কখন কোষ্ঠব্্ধ কখন বা তরল দাস্ত, 
জিহ্ব। মলযুভ্ত, শ্বাসে ছুন্ধ, হবদ়স্প দন, মন্তক, কোটি ও অঙ্গ“ 
প্রদেশে বেদনা, রুকৃষ্থাল।৷ ও মুখদ্বারা জল নিংহৃত হইয়া 
থাকে। পাকাশষ সহ্কীয় রসের উপঘুক্তপরিমাণে আব 
1 হইনে পরিপাক ক্রিয়া স্ৃনম্পত্র হয় না সবতর।ৎ উদরের বাষ- 
পার্থ পাকাণয়েপরির পুর্ণ» ও স্কীতিবোধ হয়। এই উভয় 
লক্ষণই আহারান্তে স্পট অনুভূত হইয়া থাকে। এবং 
আল্্রউদগার, উদরাধু।ন, কোষ্টনন্ধ ও মানসিক অবসন্বত! গ্রভৃর্ভি? 
লক্ষণ লক্ষিত হয়। 
চি.কৎদা। 
ভি সির! রোগে প্রথমতঃ দশ বারঘণ্ট। উপ 
করিলে মহান উপকার দশিরা থাকে । তৎপরে স্ঘুপথ্য উপ 
মুক্ত পরিমাণে যথামময়ে ব্যবস্থা করিবে | বিশেষতঃ মণ্ড, 
গাু, এর'রট্‌ (দওয়া কর্তব্য । এইনকল অব্য ক্রমশঃ সন্ক.। 
হইয়া আদিলে উত্তরোত্তর গুরুপাক দ্রব্য ব্যবস্থা করিকে 1 
পাকাশয়ের উগ্রতা লক্ষিত হইলে সোডা ওয়াটার প্রভৃতি 
শৈত্য কারক দ্রব্য মেবন করান যাইতে,পারে? ওবধ প্রধযাগ 
আবশ্মক হইলে পেপবিন্‌ ব্যবন্থ। করিবে । ডাইলিউজ 


৮৮ চিকিতসা 


হাইড্রক্রোরিক্‌ এমিডু 1৪ পেশসিন্‌ একত্র মিশ্রিত করিয়া 
ব্যবহার করিলে উপকার দর্িয়া খাকে। মুখদিয়! অস্রযুক্ত 
জল উন্গীরণ হইলে বিস্মথ্‌ পীচগ্রেণ, টিৎচারমিনকো!না 
কম্পাউণ্ড তরিশিদিষু, টিতচারকাইনো! এক ডু।ষৃ্‌, ট*চারওপিয়ম্ 
প'চমিনিম্‌ ও ইন্ফিউজ্জান আরানগিসাই একশ্রাউন্স একত্র 
মিশ্রিত করিয়া গসোজ্য । জথবা বিস্মপ দশগ্েণ, একে- 
লিয়। পাউডার পনরগ্রেণ, পল্হছু ইপিকাক তিণগ্রেণ, মরফিয়া 
একগ্রেণের চ-রিভাগের তিমভাগ এবত্র মিশ্রিত করিয়া ভিন্টী 
পুরিয়া প্রস্তৃত করিয়া প্রয়োগ করিবে । 

যদি পাকাশয়ে অধিকপরিষাণে অজ্হস থাক অনুমিত 
হয় তাহাহইলে রোগীকে বমন করান কর্তব্য । তৎপঞ্ে 
নিষ্ললিখেত গুষঃগুলি চিকিৎসক বিবেচনা পুর্কক প্রয়োগ 
করিতে পারেন। 

১1 বিষ্মগাই আললাই দশাথেণ, এনিছু হাইডোলিয়া 
নিক ডিল পাচমিলিম, নিউজিলেজ একেনিয়া এক হাউন্স, 
গিরর্প আরাননিনাই এইউসধটী পাকাশয়ে শুল খাকিলে 
বিশেষ উপকাহী । 

২1 লসোডিবাই কবর্ধ বিকুঘণ, একো য়া লরোমিরেনাই 
দশমিনিম্, মিরপ, আরানন সাই এক ড্রাম, একোয়। দেড় 
আউন্স একত্র মিশ্রিত করিরা একটী পাত্রে রাঁখিবে এব আটার 
গ্রেণ সাইটিক্‌ এলিডু স্বহন্ত্রণাহে জলেরনহিত মিশ্রিত 


করিয়া পুর্ঘি উল্লিখিত পাত্রে ঢালিধ! দিবে | উচ্ছলনীবস্থায 
গ্রযোজ্য । 
৩। মোডিবাইকনর্ব পলরখেণ, লাইক্‌ অফ হাইডে।- 


ক্রোরাইন্‌ পনরদিনিষ্, এনিছু হাইড্রোনিয়।নিক ডিল পাচ" 


ভৈষঙ্য-মুক্তাবলী | ১৪৯ 


শিনিম্বর জল একআউন্ল একত্র নিশ্রিত করিরা একমাভ্রার 
প্রয়োগ করিবে। 

৪ | বিন্মথাই অংল্বাই পনরগ্রেণ, সোডিবাই কার্ক 
বারগ্রেণ, পল্ভ্‌ একেনিয়! ভ্রিশগ্রেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়া 
একবার প্রযোজ্য । 

পরিপাক জিয়ার ক্ষীণতা লক্ষিত হইলে উদ্ঙ্গ্য ঘটিত 
শুঁবধ এয়োগকরা কর্ভব) যথ।_-এপিছ সলফিউরিকডিল্‌ 
দেড়? মূ, ডিককুদন্‌ সিনকোনি ক্রেনি ছয়মাউন্ন কিন্বা। কুইনি- 
সল্ফু বারপ্রেণ, এলিড্‌ মাই।টক্ডিহ বিশমিনিষ্‌, টিংচার 
মিনকোনা কম্পাউগু ছুইডাম, টিংচার কাডেদমূ কম্সাউওড ছুই- 

ড্াম্‌, ডিককুনন্‌ দিনকোন। আাড়ে পচমাউন্স। 
এটি 2 টীদৃ-পাকাশয়স্থ তরুণ প্রদাহ | 

এইপ্রদাহরোগ পাকশয়স্থ বৈদিক কিলীতে জন্মিয়া- 
থাকে। ভোরে ২মিডু, ক্ষারদ্রব্য অথবা আর্সেনিক, 
প্রতি দ্বারা বিন[ঞ্ হইলে তরুণ প্রদাহ নামক রোগ জন্মে । 
এগ্চিন্ন অক্যুঞ্জজল পান, অতিরিক্ত এ্টিদখি ও সর্ষপ সেবনে 
এইরোগ জন্মিতে পারে। প্রনাহগোগে পাকাশয় প্রদেশে 
ভ্বালা ও ০েদণ। হয়, পাকাশয় চাপিয়া ধরিলে স্বালা ও বেদনা 
রদ্ধি প্রাপ্তহইয়৷ থাকে, বিবষিযা বা বমন, শ্রানবেগ ও নাড়ীর- 
গতি অত্যন্ত ক্রুত হয়। শীভলজলপা শেটুইচ্ছা, পিপাসা, 
কোম্টবদ্ধ, প্রএাব পরিমাণে জপ ও রভ্তবণ হয়। 

চিকিৎন, | 

পরদাহরোগে বরফ, বালি, এই রুটু ও ও ছুগ্ত প্রস্থ পণ্য । 
ফোমেন্টেলীন্‌ ও বরঘ ্ পাকাশয়ের উপরিভাগে প্রয়োগ করা 
কর্তব্য । বিরেচক ওষধ দ্বারা পিচ্কারী, পুণ্টীম, গুপিহম্‌ 


৯৬" লব একিউই গ্যাউীইটীস বা! গাড়ি কাটার । 


ঈপোজিটরি, লমনকারক ওসধ ও ইমাঁকু পক্ষ ব্যবহার করা 
কর্তন্য নহে | চিনির মরবোতের সহিত পাঠিনেরুর রন 
মিশ্রিত করিয়া মেবন করিলে বিশেষ উপকার দর্শিয়া খাকে। 
সব্‌ একিউই গ্যাকউাইটীন্‌ ক! গ্যাঞফজিক ক্যাটার। 

এইরোগণে জিহ্বা ময়লাঘুক্ত, অগ্রিমান্দ্য, বমনগ্বারা পিশ্ত 
নিঃনরণ মন্ত্রক ঘূর্ণন, শিরংশুল, স্বরবেগ, পাকাশয়ে বেদনা! ও 
অন্প পরিমাণে প্রআব হয়। 

চিকিতদ!। 
নিয়লিখিত দপগুলি সন রি গ্যাস 
রোগে হিতক্র 

১1 বিফমখ, পাগলে, টি? নে কান! কম্পাউিশু তিশ 
মিনিমূ, টিংচারকাইনে। একডরম, টিচার ওপিঃমু পীচমিনিম, 
ইন্ফিউজল একানমি সাই একআউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়। 
প্রষোজ্য | 

২! বিজ্ষথ!ই এল্বাঁই পনরচুগ্রণ্‌ মোডিব,ই কার্্ঘ বার 
গ্রেণ, পল 'একেদিয়। ত্রিশগ্রেণ একত্র মিশ্রেত করিয়া এক 
মাত্রায় প্রযোজ্য । 

৩। নিল্মথাই এল্বাই িশগ্লেণ, এক্ষ্টা হায়সামাজ্‌ 
ভ্রিশগ্রেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়া বার্টী বটিকা প্রস্তৃত করিয়। 
লইবে। 

ক্রুনিকগ্যাব্টাইটিস্‌। 

এইরোগে পাকাশয়ের পর্দা পুরু ও কঠিণ হয়। উহার 
নৈষ্মিক বিলীতে ক্ষত বা পাকাশয়ের নিচে মুখ সঙ্কুচিত, 
আ্মিঘধন্দ্য, পাকাশয় ও রুক্কান্ছিতে বেদনা, আহারান্ে উদরে 
বেদদ!-ও বমন হইয়া খাকে। 


ভৈষয-মুজা বলা ১ 


চিকিৎনা | 

নি্লিখিত গুঁষপঞুলি ক্রনিক গ্যাক্টাইটস্‌ রোগে চিকিৎসক 
আাঁবধানতার সহিত প্রয়োগ করিবেন | 

১1 বিমসথু দণগ্নেণ, পল্তু ইপিকাক কম্পাউণু গুপিয়! 
পাচগ্রেণ, টানিক এপি পঁ১গ্রেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়া 
একবার প্রযোজ্য। 

২। বিসমথ পনরখেণ, একেশিয়। পাউডার পনরগ্রেণ, 
পলভ্‌ ইপিক্যাক্‌ তিনগ্রেণ, মরকিয়া 'থকগ্রেণের চারিভাগের 
ভিনভাগ একত্রে মিশ্রিত করিয়। তিনদার গুযোক্য | 

পথ্য । 

ছু, ও চুণেরজল "ছুই একদিন মেবন করাইয়! পরে দ্রপ্ধ 
সাগু, ডিষ, মম্য ও মাৎনঘুব হা উ্রোভর গুরুপাক- 
দ্রব্য নেবন করিতে দিবে। 

ইন্ডিউরেনা ন্‌ "লব পাইলোর্ফ্‌। 

এইরোগে পাকাশরের নিচের মুশস্ডিত শ্লৈম্িক্ঝিলীর 
নিয়স্থ সৌ্রিক বিল্পী অত্যন্ত পুরু হয়, সুৃতরাৎ আমাশয়ের 
অধোন্ঘুখ রুধ ও পাঁকাশয় বিস্তীর্ণ হয়, রোগী কৃশ ও ছূর্কবল 
হয় এনৎ মুখদিয়া জল উঠে । কোষ্ঠবন্ধ, যননিত্তেজ, বন, 
ক্ষুধারউদ্রেক, অধিক আহারকরিলে যাঁতনার বৃদ্ধি, এবৎ 
নিদ্রার হানি হইয়া খাকে। 

চিকিৎলা | 

এইরোগে ছুদ্ধ, কাচাডিম্ব, মাংসের যুষ, চা, কড্লিবার 
অয়েল, কুইন[ইন্‌ প্রভৃতি এযোজ্য ! রোগ অত্যন্ত বৃদ্ধি প্রাপ্ত 
হুইলে ছুই একপিন উপবাস দ্বারা পাকাঁশয়কে বিশ্রাম করা- 
ইয়। পিচ্কারিদ্বারা, আহার ত্রব্য মলঘ্ার-দ্বার! প্রয়োগ বরা 

[২৩ এ 


১৬২ ক্যান্নার অব মাক! 


কর্তব্য । পকাশয়ের উদ্ভাতা লক্ষিত হইলে নেলেডে নার 
প্রাষ্টার ছারা উহ্। নিবাহিত করিৰে। 
ক্যারনার আবু উম।কু | 

এইরোগ সচরাচর পাকাশয়ের নিযমুখ ও উর্ধাঘখে জন্মিতে 
দেখাধায় এবং প্রায় স্ত্রীলোক অপেক্ষা পরুষদিগেরই অধিক 
হয়। উল্লিখিত রোগ পঞ্চাশবংমর বয়ক্রমের গুব্বে প্রায় 
উৎপন্ন হয় না। রোগের লক্ষণ উৎপন্ন হইতে আরস্ত করিলে 
দুইবতমরের অধিক রোগী জীবিত থাকে না। 

এইরোগে পাকাশয়ে জ্বালা, বেদনা, উদর-প্রাসীর চা 
রা যুক্ত বাঁরু উল্গারে নিঃসৃত হয়। বিবমিষা, কচিৎ 

বৎ বমনে ভুক্তদ্রব্য ও গ্রে নিরযুত হয । শীর টি শুক 
এস কোষ্ঠনদ্ধ হইফা থাকে । পাকাশয়ের উপরে স্পন্দনশীল 
অর্ক,র জন্মে রি পাকাপয় লিদীর্ণ হইয়। তম্মধ্যস্থ ভুক্তদ্রব্য 
ইতস্তত বহির্ণত হয়। 
চিবিৎস! | 

এইরোগ প্রায় স্রোগ্য হয় না। ওপিয়ম মেবন ও মল- 
ছারে প্রয়োগ করিলে অআনেকট। উপকার দর্শে। যাতন। 
অত্যন্ত হইতে আরপ্ত করিলে খানদ্রব্য পিচ্কাহির সাহায্যে 
মলঘ্বারে প্রদান করিলে । 

আলুনার ভাব্দি, উমাক অর্পং- 
পাকাশয়ের ক্ষত। 


পাকাশয়ে গোলা কুতি ব। ডি্বাকার ক্ষত হয় সুতরাৎ উহা, 
হইতে রজআব, পাকাশয়ে বেদনা, পৃষ্টপ্রদেশে বেদনা, ধমনীর 
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অত্যন্ত স্পন্দন, বমন, অঙ্গের ক্ূশতা এবং অজ্োদগীর হয়? 
পাকাশয় হইতে রক্তআাৰ হইতে থাকিলে অথব! ক্ষত আরোগ্য 
হইতে থাকিলে বেদনার শান্ছি হয় । অমাশয় বিদীর্ণ হইতে 
থাকিলে তীব্র বেদণা সমস্ত পেটে বিশ্তীর্ণ হইয়া পড়ে । এতু- 
ভিন্ন উদরাধ্ম(ন ও 'অবমন্নতা প্রভৃতি উপস্থিত হইয়া বেদন! 
লোপ প্রাপ্ত হয়। এবং পরীর ক্রমশঃ শীতল হইয়া আদ্দিতে 
থাকে। এইরূপ অধস্থ।রন রোগী ছ্ুই এক ঘণ্টার মধ্যে মৃত্য" 
সুখে পাতিত হয়। 
চিকিতন। 1 

পাঁকাশয়ের ক্ষত যাখাতে শুক ও শরীর পোষণ্‌ হয় তৎ- 
প্রতি চিকিৎমক সব্বাগ্রে মনষোগ দিবেন। বেদনা অত্যন্ত 
বৃদ্ধি হইনে ফোঘেন্টেণুন্‌ ব্যবস্থ। করিবেন। অত্যন্ত বমন্‌ ও 
রন্রতাঁব হইতে থাফিলে বরফু ও অন্যান্য শীতলত্রব্য পাক'- 
শয়ের বহিঃপ্রদেশে এয়োগ করিবে । এবং বিস্মথ্‌ দশগ্রেণ, 
কম্পাউগু কাইনে। পি পচঘেণ, একএ ঘিশ্রিত করিয় 
দনদে বি প্রয়োগ করিবে | উদরাখান ও বমনেচছ| 
থাকিলে আয়োডাইছ অবু পটামিযম্‌, বাই কার্ধুনেট, অবৃ 
পটান্‌ ও ইন্ফিউজন কলহ প্রয়োগ করিবে । বেদনা ও 
বমনেচ্ছা। অন্প থাকিলে €লীহঘটিত ওবধ্ প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে । যথা-ফেরিএ ষ্ট এমোনি সাইটেটিসূ ত্রিশ- 
গ্েখ, শ্রিট। এমোন আরোমেউক্কু তিনড্রাষ, ইন্ভিউজন্‌ কয়া 
পিয়! ছয়আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়। ছয়বার প্রযোজ্য । 
এই ওঁষধ সন্ব হইয়া! গেলে রি বারগ্রেণ, ফেরিলাক্টাসু 
বারগ্রেণ, ০ জেন্পিয়ান্‌ যথা প্রয়োগ, একত্র মোশ্রত 


পি 


₹রিয়! বাটি বাঁচা পস্তরত কহিলে। 


শর ডিসেন্টশ বা রক্তাষাশয় | 


ডিসেপ্টন বা রত্রশমশয় | 

ব্হৎ স্থুলাস্ত্রে তবলা ও ক্ষত হয় তৎনহযো গে জ্বর, খুল, 
আম ও রক্তমিভিত মল মলদ্বার পিয়া নিউদৃত হয়| ইহাদ্ধারা 
শ্লেম্বিক বিলিভিন্ন অন্যান্য বিলি আক্রান্ত হইতে পীরে। 
রোগী পেটের কামড় ও শুলঘ্ার। পীড়িত হইয়া পুনঃ পুনঃ 
মলত্যাগ করিতে থাকে । মলত্যাগের পর ক্ষণুকীল জারাম 
বোধ করে। মল অত্যন্ত দ্র্ন্ধ, কৃষণবর্ণ, রক্ত ও আম মিশ্রিত 
থকে । 


ডিসেপ্টারোগে শীতল জল, বঃফৃ, জন্নণ্ড পৌড়ীবেল 
আহারথ ব্যবস্থা! করিবে । উঞ্চজলে সান, উদরে উন্জল্রে 
মেক, তার্পিনটতল মর্দন অথবা খুলকুড়িপত্র পেবণ গু উত্তপ্ত 
করিয়া নাভিঘুলে প্রলেপ এদান করিলে পেটু বেদনার শান্ত 
হইয়। থাকে! অন্ুমধ্যে গুটিল! দল থাকা অনুমিত হইলে 
ক্াউর[ইল রি নিরেটন বান কর্তব্য । অথবা ক্যাউর- 
অইলু একদম, টিংচার এব হায়মারাখান, পনর কি বিশ মিনিমূ 
মাতায় ৩৪ চারি ঘণ্ট। অন্তর প্রয়োগ করিলে । পরে ডোবা 
পাউন্ডার ৪ ইপিকাকু মেন করিতে বিবে। ইপিকাক দশ সা 
বিশ গ্লেন মাণায় প্রয়োগ কর! যাইতে পারে । ইপিকাকের 
নে বিসৃমথ, পচখ্রেণ, ও মরফিয়। একত্রেণের চারি ভাগের 
একভাগ আবশ্যক হইলে প্রয়োগ করিবে 
টিতে চিকিৎনা । 
রক্তামাশয়রোগে কবিরজি চিকিৎস। অধিকতর উপকারী | 
আমশছ়ের উধধের মধ্যে কুড়চির সার সর্বাপেক্ষা শ্রেষ্ঠ। 
কুডচির গার জট বা দশঞ্েশ মারায় দিবদে ছুই তিনবার 
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প্রয়োগ করিলে নৃতন বা পুরাতন রক্তাম।শয় নিবারিত হয়। 
কুড়চির সার এইবপে প্রস্তত করিতে হয় যথ।-_কুড়চির মূলের 
বা বৃক্ষের ছল একদের গ্রহণপুর্কক পাচসের কি ছয়সের জল 
দিয়া সিদ্ধকরিতে থ।কিবে পরে ছুইফের মাত্র অবশিষ্ট থাঁকিতে 
নাখাইয়া ছাকিরা কাথ গ্রহণ করিবে। উক্ত ক্বাথ পুনঃ অগ্নি- 
সন্তাপে গাঢ়করিয়া লইলে উহাকে কুড়চির সর কহে । এই- 
সার বালকের পক্ষে একমানা এবং পূর্ণবয়স্কের পক্ষে ছুই 
আনা মীত্রায় ব্যবহৃত হইয়া থকে। 

রক্তামাশয়ের হহিত জ্বর থাকিলে এইরূপ ওবধ প্রয়োগ 
করা উচিৎ যথ।--লোধকাচ্ঠ, বালপাত!, বেণার মুল, দাঁড়িম- 
ফলের ত্বকূ, মুখা, বরাহক্রান্তা ও শুঠ এই দ্ব্যগুলি 
জযভাগে শমস্তে ২ তোলা গ্রহণপ্রর্দক অর্ধসের জলের 
সহিত সিদ্ধকরিয়! আধপোয়! অবশিষ্ট থাবিতে নামাইয়া 
ছাকিয়া কাথ হণ করিবে । এই ক্কাঁথ পান করিলে অ্বরযুক্ত 
রক্ত।মাশয় প্রণমিত হইয়া থবকে। 

রক্তামাশয়ে তেলাকুচার পাতার রম একতো লা পরিমাণে 
কিঞিৎ চিনির নহযেগে কি! কুক জিমার ( বনমুলার বা কুক্কুর- 
ফোকরি) মূল একমিকি পরিমাণে পেষণ পুরবক কিঞিিৎ 
চিনির সহমোগে তিন চারি দিন সেবন করিলে রক্ত।মাশয় 
আরোগ্য হয়। 

ডায়রিয়া | 

যে.রোগে তরল পাস্ত, বমনেচ্ছা, জিহবা মলাক্ত, উদরাধ্বান, 
শ্বাসে ছুর্গন্ধ, পেটে বেদনা, অস্রউদ্ণার হয় সেই রোগের নাম 
ডায়রিয়া। ইহ।তে ঢুর্ণন্ধঘুক্ত মল বা কেবল পিন্ত মলম্বাত্র 
দিয়! নিঃৃত হইয়া থকে । অন্তর শিথিল হইয়া পরলে এই 
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রোগ হইয়া থাকে। বালকদিগের দন্ত্রৌদণমের অময় এই 
রোগের প্রাহভাব দেখা যায়। টা 
মেবন করিলে দন্তোন্াম কালিয় উদরাময় ও আীম্মকালী 
উদ্রাষয় নিবারিত হয়| 
চিকিৎম। 1 


তান্দরমধ্যে উগ্রপদার৫ থাক প্রহুক্ত দ.ন্ত হইতে গ।কিলে 
সাত আট গ্লেপ, রিউবার্ধ চূর্ণ অথব। অর্দআউন্স ক্যা 
ইলের নহিত লিকুইড একুক্র।কটু অবু ওপিয়ম্‌ মিশ্রিত করিয়া 
মেবন করিতে দিবে, ইহা দ্বার অন্্রন্থ উগ্রশদাখ সকল নিওজুতি 
হইয়া খাকে। যদি উগ্রপদাথাদি ন. থাকে তাহা হইলে 
নিঃ্লিখিত ওঁবধ নকল ব্যবস্থা করা যাইতে পারে। 

১1 একুজ গপিয়াই লিকুই বশ মিনিম্‌, ক্যাম্কর ওয়াটার 
এক আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়। পরসোজ্য | 

২। ক্যালোমেল, তিনগ্রেণ, পল্ভূ গুপিয়ম, একগ্নেণ, 
পল্ভ্‌ ব্রিসরিজ্‌ পঞ্চাশগ্রেশ একত্রে বাঃটী মোড়ক প্রস্তুত 
করিয়া লইবে। 

৩1 ক্যালোঁমেল একখ্রেণ, ঞ্রশিয়ম, একছেণ্র চারি, 
ভাগের এক ভাগ একত্র মিশ্রিত করিয়। একী পুরিয়। করিবে | 

৪1 চক শিক মিসটিউর। ক্রিটি সা আউন্স, গিরপ্‌, 
প্যাপেভেরিন্‌ একআউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বার 
প্রঃমাজ্য | এ রণ রাখা কর্তব্য মে প্রত্তবার তরল 
মল ত্যাগের পর এই গুব্ধ দেবন করাইতে হইবে । 

৫1 জ্বর পাকিলে বিস্মথ, পাচগ্রেণ, টিচার গিন্কোনা 
রুম্পৃউগ্ড িশিন্ম্‌, টিচার কীইলে। একডাম, টিচার ওপি- 
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য়দ্‌ পণাচযিনিম্‌, ইনফিউজন 'আরনমি আই একআউন্স একত্র 
খিভিত করিয়া প্রযোজ্য ! 
কলিক, অর্থাৎ অন্ত্রণূল । 
পেটে মোচড়।নবৎ বেদনা জন্মে, বিশেষভঃ & বেদনা 
ন।ভির নিকটে অনুভুত হয়, উক্ত বেদ্ন। থাকিয়া থাকিয়া 
ব্ধি প্রাপ্ত হইয়। থ!কে। কোষ্ঠবদ্ধ ও কটিৎ বধন হয়, রোগী 
অত্যন্তব্যন্ত হইয়া পড়ে, শদীর শীতল ও নাড়ীর গতি স্ব 
হয়। অজীর্ণৰশত৪ আর এইরোগ উল্পন্ন হয়। দাস্ত বা 
বমন হইলে রোগের শান্ত উপলন্ধি হয় এমন কি বাধু নিংসরণ 
হইলেও কথধিও স্থাস্থ্যলাভ করিয়া থাকে। 


চিকন] 


অন্ত্রশূলরোগে প্রথমতঃ বিরেচন ব্যবস্থ। করা কর্তব্য । 
বিরেচক পদার্থ য ল্‌ ধ্িলিনি, অয়েল টেরিভিন্থিনি 
ও মিউসিলেজ একেশিয়া প্রত্যেকে অর্দমাউন্দ একত্র মিশিত 
করিয়া প্রযোজ্য । এইকপে দাস্ত পরিষ্কত হইলে বেদনা 
নিবারণ ও বাঁঘু নাশর্থ স্পিটু ইথরিসু দুইডু।ম্‌, টিৎচার 
ওপিয়াই ভ্রিশশিন্ম্‌, টিচার ভেলিরিরান এমোনি অর্ধ আউন্স, 
স্থিট নিনিমোধ[ই "এক আউন্স, একোয়! এনিথি পাড়ে 
চীরিআউন্ন একত্র মিশ্রিতকরিযা চারিবার প্রযোজ্য | 
উদারাগ্ীন ও বুক জ্বালাতে সমধিক উপকারী । ইহাদ্বারা 
বেদনার শান্তি না হইলে টিৎচার বেলেডোনা একডাম্‌, সিরপ, 
পাপেভিরিস্‌ ছয়ঃমূ, শিট, ক্লোরোফর্ম ছুইডীম্‌, একোয়া 
মেস্তিপ্পি  প[চআউন্প, এবত্র মিঅিত করিয়। ছঃবাঁর 
গ্রনোজ্য | 


৩৬৮ কলিকা শিকৃটো ন্‌ বা নীস হুশ | 


উদরাধ্ন অথাৎ গেউফীপা থাকিলে পিপারষেন্ট অয়েল, 
ক্যাঁজিপুটি অয়েল, এনিমিভ্‌ অয্রেজু প্রসৃতি প্রয়োগ কিনে 
এতভ্ডিন্ব নোডাগ প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 


কলিকা পিকৃটোনম্‌ বা শী শুল। 


দে্াভ্যন্তরে কোনরূপে মীনধাহ্‌ প্রবিষ্ট হইলে শৃল, বমন 
ও দীস্ত বন্ধ হইয়া থাকে । পরিশেবে পক্ষাঘাত পর্যন্ত হগয়ার 
লস্ভব। এভট্িন্ পৃষ্ঠে বেদনা, নাভির চারিদিকে যোৌচড়াননৎ 
বেদন|, উদরের চশ্ব পৃষ্ঠের দিকে আকুঞ্চিত ও দন্তযাড়ীতে 
নীল রেখা উৎপন্ন হয়। 

চিকিৎনা | 

রোগের প্রথধাবস্থায় বিরেচক ওঁবধ প্রয়োগ করিয়া 
পড়ার ঘুলীভূত কারণ নিউসারিত করিয়। ফেলিবে | বিরেচ 
নার্থ নিম্বলিখিত ওবধ প্রয়োগ করা কর্তব্য । 

১। ম্যাগ্নাসল্ফ একশত বিশগ্রেণ, ম্যাগুনা কীর্ব দশ 
গ্রেণ, টিংচার জিগ্তার বিশমিনিম্‌, একো খেব্তিপ্পি দেড় 
অ(উন্প একত্র মিশ্রত করিয়া প্রমোজ্য। 

২। ইন্ফিউজন্‌ রিয়াই দেড়মাউন্স, টিৎচার কার্ডেখস্‌ 
কম্পডিও ইুইডাম, ম্যাগৃনা কার্ধ, দশগ্রেণ, একহ মিশ্রিত 
করিয়া সেব্য। 

বেদনা নিবাঁরণার্থ মরফিয়া প্রভৃতি বিজ্ঞচিকিংবকগণ 
ব্যবহার করিয়া থাকেন। 

১1 প্রিট, ইণরিস, ছুইডম, টিংচাঁর ওপেয়াই তিশমিনি, 

পল্ভ্‌ মস্ক চলিশগ্রেণ, প্রিট, এমে ন্‌ এরোমেটিকু একআউন্, 
ক্যশ্বর ওয়।টার পাচনাউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়া প্রযোজ্য । 
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২। শ্পিট, ইথরিস, ছুইড্রাদ, টিংচার ওপিয়াই ত্রিশ- 
মিনিম,, টি“চাঁর ভেলিরিয়ানন এমোনি আ1ধআউন্ন, স্পিট, 
দিনেমোঘাই এক গাউন্স, একৌয়া এমিথি সাড়ে চারি আউন্স, 
একত্র মিশ্রিত করিয়া চারিবার গেব্য 

৩! পটানি আয়োডিড্‌ ভ্রিশগ্রেণ, ইর্নকিউজান্‌ হেমিডিযুঁ 
মিস্‌ ছয়আউদ্ন একত্র মিশ্রিত করিয়। বার বার প্রয়োগ কৰিলে 
সীম ধাতু শরীর হইতে নহিদ্ধত হইয়া পড়ে । 

অবক্রক্সন্‌ অব্দি বাউয়েল্ন-_আন্সাবরোপ | 
অদ্ত্রপ্রাীরের গ্ৈদ্মিম ও পৈশিক বিলিতে রোগ উৎপন্ 
হইলে কিন্বা ক্ষত হইলে অথবা একমন্ত্র অপর অস্ত্র 
মধ্যে প্রবিষ্ট হইলে অন্ত্রবরোধ রোগ জন্মে! এতভ্ভিন্ব 
অন্ত্রের বাঙ্ প্রদেশে 'অন্বদ স্ষে।টক ও অত্বরদ্ধি পেগ উৎপন্ধ 
হইলেও উত্ত রোগ জন্মিতে পারে। 

এইরোগে সব্বদা বমন এবৎ পাকাশয়* অন্য ও শ্রে্ধা 
বন হইয়া তৎপর মল বমন হয়। বেদণা প্রায়ই প্রবল- 
রূপ ধারণ করে এবৎ অন্ত্রকজন ও পেটফাপা লক্ষিত হয়, 
্ষুর্দ আন্তের উর্দ৮শে অবরোধ থাকিলে সাধারণতঃ হিন্কা 
উৎপন্ন হয় মানদিক অবসন্ভা ও কোচ্ঠবদ্ধ হইয়া থাকে। 

চিকিৎসা । 

অন্ত্রের এক 'অৎশ অন্য অংশে প্রবিষ্ট হইলে কাক্টুময়েল্‌ 
অথবা কার অয়েল ও টাঁরপেন্য়েল এনিমা এবৎ গুপিয়ম্‌, 
একগ্লেণ, মাত্রায় €1৬ ঘণ্টা অন্তর প্রয়োগ করিবে। উষ্ণ 
জলের দ্বেন, বেলেডেনা ও অহিফেনের মহিভ মমিনার পুল্টিশ 
ও বঃফ প্রভৃতি প্রয়োগ করিবে । আহারার্থ দুধ, লাইম্‌ ওয়া 
টার, এসেন্স অব্‌ চিকেন, ত্রাণ্তি প্রভৃতি ব্যবস্থা করিবে। 

[২২] 
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কন্ফিপেন্সন্--কোঠ্ঠবদ্ধ | 

পাকাশয় যককৎ ও ক্রোমযন্ত্রের ক্রিয়। বিপর্য্যর ঘটে শারী- 
রিক ও যানমিক অসুস্থতা, চ্ম শুফ, মুখমণ্ডল ঈবংপীতবর্ণ 
মুতের অপ্পতা, ঘলের কাঠিন্য, মন্তকবেদনা, ম্ারুশবল, এবৎ 
হুৎস্পন্দন হইয়া থাকে। 

চিকিৎমা | 

কোষ্ঠদদ্ধরোগে এলে।জ প্রভৃতি প্রয়োগ দ্বারা বিশেষ 
উপকার দর্শিয়। থাকে। 

১। পটালিটার্ট একশতগ্রেণ, ডিককৃনান্‌ এলোজ কম্পা- 
উপ্ত দেড়আউদ্প, একে একবার প্রয়োগ করিবে । 

২। পিলু এলোজ এট্ুমরো এবং কঠিন সাবান প্রত্যেকে 
পঁ(চপ্রেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়া ছুইটী বটিকা করিবে, এতদিন 
টিংচার কল্চিকমূ দশষিনিষু যাত্রায় দিবদে তিনবার করিয়া 
মেবন করিলে বিশেষ উপকার দর্শে | 

৩1 দোডিবাই কাব্ব চলিশগ্রেণ, নোডিএটু পটানি টার্ট 
একশত কুড়িগ্নেণ, উভয়পদার্থ একত্রে একপুরিয়া গ্রস্ত 
করিবে এবং টার্টারিক্‌ এনিড্‌ সীইত্রিশগ্রেণ দ্বারা এক পুরিয়া 
করিবে তদনন্তর স্বতন্ত্র স্বতন্ত্র পাত্রে উভয় পুরিয়া জলের সহিত 
মিশ্রিত করয়া একত্রিত করিলে যখন উচ্ছলিত হইয়া 
স্টঠিবে তখন উক্ত উচ্ছলনাবস্থ।য় রোগীকে উহা সেন 
করিতে দিবে। 

৪1 ব্লেজিনা স্কাখনি, ক্যালোমিলেনষ্‌ এক্‌ক্টা, কলৌমিন্থ 
কম্পাউণ্ড, একুস্টা জেলাপ প্রত্যেক আড়াইগ্রেণ, অয়েল 
ক্যারই ষথাপ্রয়োজন এইদ্রন্যগুলি খিশঞ্রিত করিয়। দুইগী 
বটিঝ। করিবে । 
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&1 য্যাগুনা কার্ব কুড়িখ্বেণ, অজ্ফর প্রিশিগিটেড্‌ 
পঁচিশগ্রেণ, সোভিবাইকারর্ব দণগ্রেণ, পল্ভ্‌ জিগ্তার তিন- 
গ্রে, এই দ্রব্যগুলি একত্র মিশ্রিত করিয়া হু্চের সহিত দেবন 
করিতে দিবে। 

৬। একজউ্র। নক্ফৃভমিকা তিনগ্রেণ, পল্ভ্‌ ইপিকাঁক্‌ 
ছয়খ্রেণ, পিলরিয়াই কম্পাউণ্ড চল্িশগ্রেণ, একত্রে মিভ্রিত 
করিয়া বারটী বটিক! প্রস্তন্ত করিয়! ব্যবহার করিবে। 





ইন্টেষ্টাইনেল্‌ ওয়ার্যস্_ অক্ুস্থক্মিরোগ | 

অন্ত্রের অভ্যন্তরে ভিনপ্রকার ক্রিমি অৰস্থিতি করে (১) 
মহিলতাঁর লরশ (২) ফিতা সদুশ (৩) স্থত্রখগ্তবৎ। অস্ত্রে 
ক্রিমি উৎপন্ন হইলে পেটফাঁপা, শুলনেদন!, নাসা গ্র ও মলদ্বারে 
কপ্চয়ন, স্থানে ছুরঘন্ধ, মুখদিয়া জলআব, শিড্রিত অবস্থায় দন্ত- 
কড়মড়ি ক্ষুধাহানি বা অত্যন্ত ক্ষুপা হইয়া থাকে । 

ফিতা ও মহিলত। অদ্বশ ক্রিমিরোগে পল্জু ক্যামিল। ৬০ 
হইতে ১৮০ গ্রেণ, কিন্বা টিৎচার ক্যামিলা দুঈডাম্‌, গিরপু 
অরাননিআই ছুইডমূ, ফিউমিলেজ্‌ ট্াগকান্থ দেড়আউদ্, 
একোৌয়া তিনমউন্স এই দ্রব্যগুলি একত্র মিশ্রিত করিয়া 
রোগীকে প্রাতউকালে সেবন করিতে দিবে । গেবনের ৬1৭ 
ঘণ্টা পরে বিরেচক দ্রব্য দেবন করান কর্তব্য ! 

শবত্রবৎ ক্রিমিরোগে মলঘ:রে শীতল রে বা চুর্ণের- 
জলের পিচ্কা(র, স্বান্টোন।ইনু ও রিয়াই দেবনাথ প্রযোজ্য । 
এতত্তিন্ধ দোমব।ি ৪ পলাশবীজ পৃথক ডা করিলে 
মহোপকার দর্শিয়া থাকে। 


১৭২ ডিজিজেজু অবৃ দি রেকটম সরাস্ত্রের 1 


ডিজিজেজ্‌ তবু দি রেক্টম--নরলান্ত্রের পীঁড়া- 
রেকটাইটীষ্-দরলান্ত্র প্রদাহ । 

বাহ আঘাত ব! মলম্বারে কোনবস্তু প্রবিষ্ট হইলে সরলাস্ত্ে 
প্রদাহ হইর। থাকে ।_-এইরোগে লরলাজ্ত্রে তীব্র বেদন! উৎ- 
পন্ন হইয়। ত্রিকান্থি ও প্চ্টপর্ধ্যন্ত বিস্তীর্ণ হয়। মলদ্বারের 
ইতস্ততঃ উত্তাপ জন্মে । অভিকষ্টে কুঝ্চবর্ণ জাম মলঘার দিয়। 
নির্গত হয় এবং শারীরিক ও মানসিক অশান্তি সর্ধদ!ই 
বিদ্যযান থাকে । 


(9: 
চিকৎস;। 

বেক ক্টাইটান হোগে রোখী শ্য্যায় শায়িত থাকিলে ছৃষ্ধান 
পথ্যার্থ ব্যবহার করিবে । উঞজলে কটনান করিবে অর্থাৎ 
উঞ্চজলে কোমর পব্যন্্র ডুবাইয়। রাখিবে। এতদ্ডিন্ন অব- 
সবক পদাথ দ্বার; মলদ্বারে পিচ্বারি এদ।ন ঝরিবে। অব- 
সাদক পিচ্কারি মথ17 

১। টংচার ওপি়দূ, কুটি 
ইপিকাক্‌ ভ্রিশমিনিম্, মিউদিলেক্ এমি 
উঞ্ণচজলের শিচ্কাতি দ্বারা অস্ত্র প 
প্রযোজ্য । 

২। একট ওশিরাই লিকুই কুড়িমিনিম্‌, টিংচাঁর বেলে- 
ডোনা পনরধিনিমৃ, মিউদিলেন্দ এমিলাই হুই আউন্স, একত্র 
শিশ্রিত করিয়! পূর্কেক্ত নিয়মে মলদ্বারে প্রদান করিবে । 

প্রোল্যাপসূ জবুদি রেকটম্‌ অর্থাৎ গুদত্রৎশ | 
দরলান্ধের গ্রৈষ্মিক পর্দার বা,অন্ত্রের মমস্ত পর্দাগুলি যে 
রোগে বহির্গত হয় তাহার নাম ভদভ্রৎশ। মলদ্বার রোধের 


পেশীসল ছুর্মশ এন্ধ যলত্যাধ কালে অতিশয় কস্থন 


রা জজ 


রি ই উন্স, গ্াথমত 
রিফাত কপিবে পরে উহ। 
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বশ৩ই এইরোগ উৎপন্ন হয় এতদিন অধিক দিনের উদরাময়, 
মুত্রযস্ত্রের রোগ এ ক্রিমি প্রভৃতি কারণেও গুদত্রৎ্ণ রে'গ 
জম্মিতে দেখা যাঁয়। মলত্যাগের পরেই সরলাম্ত্র নিংদৃত 
হয়। এতডিন্ন কোনরূপ পারশ্রষে দণ্ডায়মান হইলে কিনব! 
কানিলে ও সরলান্ত্ব নিঃদূত হইয়া থাকে । সর্ধবদা বাহির 
হইলে শ্লৈস্বিক বিল্লি পুরু হয় ও উহাতে ক্ষতি হইতে পারে, 
এইরোগে রক্ত রঞ্িত ব। +ক্ত মিশিত আম নিঃসৃত হয়। 

চিকিৎসা | 

মলদ্বারের ষেইঅংশ বহির্ঘত হইয়া পড়ে সেই অংশ উত্তষ- 
রূপে ধৌত করিয়া মধ্যে প্রবেশ করাইয়া দিবে এবৎ একটী 
লিন্ট প্যাড অথবা বস্ত্রখণ্ড দ্বারা মলদ্বার চাপিয়া রাখিবে কিন্বা 
উনয় নিতম্ব প্রদেশ একত্রিত করিয়া রেজিন্‌ প্রষ্ট'র দ্বারা রুদ্ধ 
করিয়। রাখিবে । তদনন্তর যাহাতে শরীরের বল সম্পাদন হয় 
এপ পুষ্ঠিকর খাদ্য ব্যবস্থা করিবে । মল তরল রাখিবার জন্য 
€্রপাউডার, ম্যাগুনিপিয় বা ট্যারাকৃসেকম্‌ ব্যবহার করিবে । 
গ্রতিবাঁর মলভ্যাগের পর য়্যালমূ (ফট্কিরি ) দশগ্রেণ, ডিক 
সান ওক্বাঁক ভিনমাউন্স, জল তিনআউন্স, একত্র মিশ্রিত 
করিয়। উক্ত জল্ঘারা অস্ত্র ধৌতকরিয়া মধ্যে প্রবিষ্ট করিয়! 
দিবে। এরপে প্রবেশ করাইয়া মুধিক মাংস উত্তপ্ত করিয়! 
তন্বারা মেক প্রদান করিলে মহোঁপকার দরিয়া থাকে। 
টিচার ছিল্‌, টিৎচাঁর নকৃজ ভযিক1 ও কুইনাইন্‌ প্রভৃতি বল- 
কারক ওষধ সেবন করিতে দিবে। ইন্দ্র মাংসের সেক 
সম্বন্ে বক্তব্য এইষে প্রতিদিন একএকটাঁ ইন্দ্ুর নৎখ্রহ 
রিয়া মেক, কাধ্যঃ সম্পন্ন করিতে হইবে। অর্থাৎ ইন্দুরটা 


১৭৪ ফিঞ্টিউলাইন্‌ এনে অাঁৎ ভগন্দর | 


উত্তপ্ত করিয়া মলদ্বারে স্থাপন করিবে । পুনঃ পুনঃ উত্তপ্ত 
কৃরিয়। এ রূপ করিবে। 
ফিফিউলাইন্‌ এমো অর্থ ভগন্দর | 

যে রোগে মলঘ্বরের পাশ্বপ্রদেশে নালী উৎপন্ন হইয়া 
মেই নালীজনিতছিদ্রে সরল অন্ত্রের ছিদ্রপণের সহিত মিলিত 
দেই রোগকে ভগন্দর কহে। প্রথমতঃ মলদ্বারের পার্থ 
স্ফোটক উৎপন্ন হয়। তৎপরে উক্ত স্ফোটকই নালীরূপে 
পরিণত হইয়। অন্যতর মলদ্বার রুপে উৎপন্ন হয়। ইহা দ্বিবিধ 
সম্পূর্ণ ও অন্ধবান্থ ভগন্দর। সম্পুর্ণ ভগন্দরে শলাকা 
প্রবিষ্ট করিয়া দিলে সরলমস্ত্রে তভ্যন্তরে প্রবেশ করে। 
অন্ধ বাঙ্ক ভগন্দরে নরলান্ত্রের ধ্ৈম্মিক পর্দাতে ছিদ্র হয় না। 
ভগন্দরের ছিজ্রপথ অতি ক্ষুদ্র ৰখতঃ অতিকক্টের সহিত লক্ষিত 
হয়। উক্ত ছিদ্র মলদ্রের কেবল নিকটে কিন্বা ভ্রই এক ইবি 
ছুরেও হইয়। খাকে। অন্পূর্ণ ভগন্দরে বাধ তরণমল ও আম 
ছিদ্রপথ দির! বহির্গত হইয়। থাকে । তাহাতে উদ্দীপন! 
ও মলদ্বার রোধক পেশীর বেদনাধুক্ত আক্ষেপক ও অংকোচন 
উপস্থিত হয়। 

চিকিৎনা | 

মলদ্বারে ব্রন উৎপন্ন হইলে পুণ্টিন ব্যবহার করিবে 
পুণ্টিম্‌ ব্যবহারে বধিয়। গেলে মঙ্গল। অন্যথা পাকিলে 
শত্াক্রিরা করিলে | তৎপরে কৃার্ধলিকু অয়েলু দ্বারা কত শুক্ষ 
কর্দিবার চেষ্ট। কাহিবে। কার্ধলিক্‌ অফনেল্‌ প্রস্তুতের নিয়ম 
যথ।- এসিড কাকলি একউরাম্, গ্লিমরিন্‌ একআউন্প। জল 
৮ আউন্প অন্যতর শিরম যথ1--শঙ্গুয়েঃ রেজিনি একআউন্দ, 
এপিডু কার্ধলিক্‌ ৪৫ "-৫১ ছুইডু'ঘ ক্ষত ধৌত বরণার্থ লাই 
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কর প্রশ্থাই সব. এসিটেটিস্‌ কুড়িমিনিম্‌, গ্রিস্রিন্‌ একডু।ম্‌, রোজ 
ওয়াট'র সাতিড।ম, একত্র মিশ্রিত করিয়া ব্যবহাধ্য | অন্যতর 
ধৌত জিন্নাই সল্ফ. যোলখ্েণ, জল আট'আউন্দ, একত্র 
মিভিত করিয়। প্রযোজ্য 1 এইধৌতটী অপরাপর ক্ষতরেগেও 
ব্যবহার করা যাইতে পারে। এতন্ভডিন্ন ক্ষত অতি পুরাতন 
হইলে এই ধৌগ্টী ব্যবহার কর! কর্তব্য যখা--আজেন্টাই 
নাইষ্টাস্‌ ছুই হইতে চল্লিশগ্রেশ, পরিষ্কত জল এক আউন্স, 
* সর্ধবাজিক স্বাস্থ্যের উন্নভিরজন্য লৌহঘটিত ওঁষধ, সাঁলসা, 
আয়োডাইডু পটামিয়ম, কডুলিবার অয়েল, প্রভৃতি প্রয়োগ 
করা যাইতে পারে। 
হেমরই ডন. বা পাইলস্‌। 

জর্শরোগ ও অভ্যন্ত্রর ভেদে দ্বিবিধ । মন্দার রোধক 
পেশীর বাহু ও অভ্যন্তর প্রদেশে অর্শরোগ জন্মিয়া থাকে । 
স্থতরাৎ বাস্থপ্রদেশের অর্শকে বাহার্শ ও অভ্যন্ত্রর প্রদেশের 
অর্শকে অভ্যন্তরার্শ বলা যায়। প্রতিমারিত শিরা অথব! 
উন্নত চর্দ্বার! গ্রন্থিবৎ উন্নত যে ব্রণ উৎপন্ন হয় তাহাকে অর্শ- 
কহে। অর্শের অভ্যন্তরে ভরল রক্ত প্রারই থাকে না ॥ 
কারণ অর্শস্থ রক্ত জমাট বাঁধিয়া যায়, অর্শাুর নকল জ্বালা- 
যুক্ত এবং উহাতে রক্তাধিক্য হইলে অতীব বেদনা হইয়া; 
থ[কে। তৎসহযোগে উঞ্ণত। এ দপ দপ বোধ হয় এতস্ডিন্্ 
পৃষ্ঠবেদনা, মুত্রাশয়ের উগ্রতা, মুত্ররৌধ এবং স্তীলৌকদিগের 
জরায়ু প্রদেশে বেদনা হইয়া থাকে । 

অভ্যন্তর অর্শ এক কা অধিক সংখ্যক হইতে পাঁরে। 
স্পপ্তবং রক্তাক্তবলী অথব! তন্তঘয় বল: উৎপন্ন হয়। 
মলত্যাগ কালে উহার! নিউদৃত হইয়া! পড়ে, তদনন্তর কিছু দিন 
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পরে উহাদের চ'পে মলদ্বার রোধক পেশী নকল প্রদাঙিত 
ছয় এবৎ রক্তআান বশতঃ শিথিল হওয়ার দরুণ বলীনসকল 
দর্ধদাই বাহিরে থাকে। রোগী চিৎ হইয়া শয়ন করিলে 
বলী বাহিরে আসিতে পারে না। রক্তত্রাৰ সঙ্বন্ধে কখন 
অস্প কখন বা বেশী হইয়া থাকে। সরলাস্ত্রের বিবিধ 
যাতনা, মূত্রাশয়ের উগ্রতা ভ্রীলৌকদিগের জরায়ুর উদ্দীপন! 
উপস্থিত হয়! রোশীর শরীর শীর্ণ, রক্তহীন, মুখাকৃতি 
পীতাভ হয় এবং যক্ৎ ও পাকাশয়াদির ক্রিয়ার বিশৃঙ্খলত। 
ঘটে 
চিকিৎসা | 

অর্শরে।গের মল স্বভাঁবভই কঠিন হইরা থাঁকে। আুতরৎ 
উক্ত মলের তরলতা। নম্পাদন করিতে না পারিলে রোগী 
দান্তের সময় অত্যন্ত ক পাইয়া থাকে । স্ুৃতরাৎ মলের 
তরলতা সম্পাদমার্থ নিম্ন লিখিত উপায় সকল অবলম্বন 
করিবে । 

১। পল্ভ্‌ একেশিয়!, কন্ফেক্গান সেন, পট।ই বাই 
টার্ট প্রত্যেকে এক গাউন্স, ঝাকু পেপার চরণ পঞ্চশগ্ধেপ এবহ 
ইন্কগ্ডড় যথা প্রয়োজন । এই দ্রব্যগুলি একত্র মিশ্রিত করিয়। 
এক কাচ্চা পরিষাণে দিবদে ছুই তিনবার লেবন করিলে পরি" 
ভার দাস্ত হয়। 

২। কন্ফেক্সান্‌ দেনা, পটাদি টার্ট এনিডা, সক্কশ- 
টেরকু দেকম্‌ প্রত্যেকে এক মাউন্স, একত্র মিশ্রিত কনিয়। 
ছুইড্।ঘ্‌, পরিমাণে প্রয়োগ কহিবে। 

৩1 মলফর্‌ প্রিদিপিটেড, এসিড টার্টেড অবু পটাল্‌ 
প্রাত্যকে একগউন্দ, গল এর দেটিকু একশ ভ্রেঞ, ইচ্ষু 
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গুড় যথ।প্রয়োঞ্জন মিশ্রিত করিয়া এককাচ্চা পরিমাণে দিবদে 
ছুইবাঁর সেব্য। 
_ এতভডিম্ব আষলাল। গন্ধকচূর্ণ ব। কজ্জলী একআনা৷ পরি 

মাঁণে সেবন করিলে অর্শরোগীর দরাস্ত তরল হয়। 

ট্যানিক্‌ এসিড্‌ বাঁ এলোম্‌ লোসন্‌ স্থানিক ব্যসহাঁপ্ে অর্শ 
জনিত রক্তত্রাব নিবারিত হইয়! থাকে । মাখম, হিধার রস, 
কলায়ের ডাইলধোয়াজল নেবন করিলে অর্শরোগীর মহোপ- 
কার দরশিষ্প। থাকে । 

অভ্যন্তর অশে বিরেচনার্ঘ পূর্বোলিখিভ ওসধ ব্যবহার 
কর। যাইতে পারে | টিৎচার নক্স ভমিকা, কুইন1ইন্‌, নাই- 
ট্রোমিউরিয়েটিকু এদিড, আর্সেনিক্‌ ও নল্ফর প্রভৃতি অজ্ঞ্য- 
স্তর অশে প্রয়োগ করিবে গ্যালিক. এসিডু, এলো।ম টিচার 
ডিল জলে গুলিয়। পিচ্কারি দিবে । 

কবিরাজী চিকিৎসা । 

অশ'রোগের চিকিৎসা চারিপ্রকার যথা--শুধধ, ক্ষার 
আমি ও অস্ত্র! যাহাহইতে রক্ত ও ক্রেদআব ন| হয় তাহাতে 
প্রলেপ ও দেক প্রভৃতি তীক্ষুক্রিয়। এবৎ যাহাহইতে রন্তু 
অধিক পরিমাণে আব হয় সেই অশ'রোগা জ্রান্ত বক্তিকে 
রক্তপিন্ত নাশক ওষধ সেবন করিতে দিবে । 

ল্পে। 

মনসাঁসিজের ক্ষীর ও হরিদ্রাডুর্ণ একত্র খিশ্রিত করিয়। 
বাঙকঅণ্পশে প্রলেপ দিবে অথবা আকন্দের ক্ষীর, যনসাপিজের 
ক্ষীর, তিত লাউয়ের ও ডহর করঞুর ছাল, ছাগ মুত্রের লহ- 
যোগে মর্দন করিয়। বাজাশে প্রলেপ দিবে! ইহাদ্বরা অশ- 
বলী শুক্ষ হইয়া পতিত হয়। 


[২৩ 
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হভ্লাউয়ের বীজ ও মাস্তারীলবণ * একত্র কাঁজির 
সহিত পেষণ করিয়। ধটিক। প্রস্তুত করিবে । উন্ত বটিক! 
লদারে প্রবিষ্ট করিয়া রাখিবে এবং মহিষছ্ুধের দধি পথ্য 
করিলে মহোপকার হয়। 0. 

অর্শরোগীর মল তরল করণার্থ যানি চর্ণ ও বিটলবণ 
ক্রের (ঘোলের) নহিত মিশ্রিত করিয়া মেবন করিলে 
বল হ্য়। 
স্টড় ও হরিতকী একব্র মিলিত করিয়া! সেবন করিলে 
কিবা গুড়ের নহিত পিপুল চুর ও ইরিতকী চরণ অথব! গুড়ের 
গহিত তেউড়ীরমুল চুর্ণ ও দস্িদুলচুর্ণ উপযুক্ত মাত্রায় 
পেবন ক'লে দাস্ত মরল খাঁকে। 

তিল ও শোধিত ভেলা ফমভাগে 'খহণ পূর্বক একত্র 
পেষণ করিয়! সেবন করিলে অর্শ রোগীর অগ্নি বৃন্ধিপ্রাপ্ত 
হইয়া থাকে । ভেলা শোধন করিবার উপায় ষথা-ভেল। 
ফল খণ্ড খণ্ড রতঃ সুরকীর নত একত্র আলোড়ন করিয়। 
প্রবল বায়ুতে একপিবম রাখিলে বিশে!ধিত হইয়। থাকে। 


ঠে 


্্ণ 
স্ত 


খা 
গে 


ধর 


দন্তি অরি। 

দন্তিমুল, রক্তচতারমূল, বেলছাল, মোনাছাল, গাস্তারী 
ছাল, পারুলছা'ল, গণিয়ারিরছাল, শ।লপাণী, চাঁকুলে, ব্হতী, 
কণ্টকারী ও গোক্ষর প্রত্যেকে আটতোলা গ্রহণ পুর্ব্বক 
কুটুত করিয়া চৌধাট্রসের জলের সহিত পাক করিতে 
ধকিবে। পাকলে হরিতকী, আমলম্তী ও বহেড়। 
প্রত্যেকে আটতোলা কুর্টিহ করিয়া উহাতে দিবে । ভদ- 
নন্তুর জলীয় অংশ ১৬ সের অবশিষ্ট থাকিতে নীম|ইয়! 
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ছাঁকিয়! ফ্কাথ গ্রহণ করিবে |ঞ্ুউক্ত কাঁথের মহিতঃ সাঁড়েবার- 
মের ই গুড় মিশ্তি করিয়া ঘৃতের পাত্রে মুখ কুদ্ধকরিয়া 
রাখিবে। এইবূপে পনর দিন অতীত হইলে পাত্রস্থ ওষধ 
বহির্গত করিয়। উপযুক্ত মাত্রায় রোগীকে সেবন করিতে 
দিবে। হইীদ্বার| বলবৃদ্ধি ও অগ্নিউল্টীপিত হইয়া বিশেষ 
উপকার দর্শে। এস্থলে জানা আবশ্যক যে ধাইফুল ও 
লোধ দ্বারা লেপিন পাত্রে করিয়৷ ওঁষপ স্থাপন করিতে 
হইলে । 





রক্ত অর্শের নিকিংনা | 

ফে অর্শহইতে রক্তত্রাব হয় ভাহাঁকে রক্তজ অর্শ কহে। 
উল্লিখিত অর্শরেশীকে প্রথতই রক্তরোধক বধ প্রনান 
করা কর্তব্য নহে কারণ দুষিত রক্ত রুদ্ধ করিয়া রাখিলে 
তাহাহইতে শূল, আঁনাহ ও বিসর্গ প্রস্ততি রোগ উৎপন্ন 
হইতে পারে। আমক্লীশাক, নাগকেশল ও  উৎপলের 
সহযোগে প্রস্তুত খইগনেরদণ্ড রক্তশ্বযুক্ত অশরোগীর 
আঁহারার্থ ব্যবস্থা,করিবে | 

চিকিৎমক রন্তরোপ করা বিবেচনা করিলে কুরচির ছাঁলের 
কাথে শুঠ চরণ মিশ্তি করিয়! কোগীকে পান করিতে দিবে । 
ইহাদারা রক্তত্জাব নিবারিত হয়| 

কুটজ লেহ। 

কুরচিরছা'ল সাড়ে বারগের, চৌব। উমর জলের মহিভ 
সিদ্ধ করিয়। আউটসের অবশিষ্ট থাকিতে নখাইয়া হাঁকিয়। 
ক্কাথ গ্রহণ করিবে / তদণন্তর উক্ত কথ পুন পাক দ্বার! 
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গাঢ় হইয়া আদিলে তাহাতে শোঁধিত ভেল!, বিড়, মরিচ, 
পিপুল, শু'ঠ, হরিতকী, আষলকী, বহেড়া, রক্তচিতারমূল, 
রসাঞ্জন, ইন্রযব, বচ, আতিশ,, বেলশুঠ, ইহীদের প্রত্যেকের 
চুর্ণ আটতোলা এবং পুরাতন ইঞ্চগুড় তিনপেক্র তিন 
পোয়া উহাতে প্রদান করিয়া আলোড়ন পুর্বধক নামাইয়া 
লইবে। শীতল হইলে উহাতে মধু একসের মিশ্ত করিয়া 
রোগীকে উপডুক্ত মাত্রীয় সেবন করিতে দিবে। এইওষথ 
বত, মধু, ঘোল, শীতলজল কিনব ছুষ্ধের সহিত মেব্য। ইহ! 
দ্বার! অশরোগ এবং অশঙ্গনিত অক্রশিভ. অতিদার, পা, 
গ্রহণী, অরুচি, শোঁথ ও কামলা গুভতি রোগ লুমূলে উং- 
পাটিত হইয়া পাঁকে। 

মলদ!রের মুখে অর্শাহর জন্মিলে ক্ষারারা দ্ধ কছিয়। 
দিবে। যদি এরূপ করিলে অর্শের শান্তি না হয় তাহ! 
হইলে অত্তদ্বারা ছেদন করির। 'অমিদবারা দগ্ধ করিয়। দিবে। 
ক্ষার প্রয়োগ করিতে হইলে নিম্রলিখিত উপায় অবলম্বন, 
করিতে হইবে । 

ক্ষার প্রয়োগ করিতে হইলে প্রবলবায়ু ও আতপ শুন্য 
বিস্তীর্ণ স্থানে রোগীকে স্থাপন করিয়। বশীস্থান বিশেষ 
রূপে পরিদর্শন করিবে । তদনন্তর শেফাপিকাপত্র ঘ। ভুমুর- 
পত্রত্বার বলীস্কান ঘর্ষণ পুর্বক ক্ষার প্রয়োগ করিবে। 
ক্ষার প্রয়োগ করিরা একশত তুড়ী দিত যে সময় লাগে 
তত সময় প্রতীক্ষা) করিবে। তদনন্তুর ক্ষার অপনয়ন 
করিয়া দেখিবে যে উহা! পাকা জামের ন্যায় রুষ্ণবর্ণ হইয়াছে কি 
ন|। যদি কৃষ্কবর্ণ হইয়া থাকে তাহা হইলে সম্যক বূপে দগ্ধ হই- 
য়াছে বলিয়া নির্ধীর্ণ করিতে হইবে, নচেৎ পুনর্কার ক্ষার. এয়োগ 
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করিতে হইবে । এইরূপে দাহনক্রিয়া নিষ্পন্ন হইলে দর্ধ 
স্থান কীজিদ্বারা ধৌত করিয়া যক্টিমপুচর্ণ ও ঘ্বত উহাতে 
লেপন করিবে! এইরূপে উক্ত অর্শাস্কুর শুক্ধ হইলে আপনা! 
হইতে খমিয়। পড়িবে । 

যে অর্শস্থান অগ্রিপ্থারা দগ্ধ করা হয়, তাহ! যদি নিষ্ব 
না হইয়া তাঁলফলের ন্যায় বর্ণ বিশিষ্ট হয় ও রক্ত পতন 
নিবারিত হয় তাহাহইলে বম্যক্রূপে দগ্ধ হইয়াছে বলিয়! 
স্থির করিতে হইবে তৎপরে মধু ও দ্বৃতদ্বার। দগ্ধ স্থান লিপ্ত 
করিলে দাহজনিত জ্বাল! নিবাঁরিত হয়, ভণ্পরে বৎশলে চন, 
পাকুড়রক্ষের ছাল, রক্তচন্দন, গেরিম।চী ও গুলঞ্চ একত্র 
পেষণ করিয়া ঘুতের সহযোগে প্রলেপ দিবে। এইরূপ দাহ 
ব্যাপারে মল ও মুত্রের রোধ হইলে রোগী ঈষৎ উঞ্চজলের 
পাত্রে মুভর্ভকীল উপবেশন করিয়ঠু উষ্ণজলের সহিত 
মবক্ষার (সোরা) পান করিবে । 


ক্গীর প্রন্তত প্রণালী। 


ক্ষার বিবিধ প্রতিসারনীয় ও পানীয় । যে ক্ষার মালি 
শরূপে প্রয়োগ করা যায় ভহ।কে প্রতিসারণীয় কহে এবৎ 
যাহা পান করা যাঁর তাহাকে পানীয় ক্ষীর কহে। প্রত্তি- 
সারণীয় ক্ষার তিনপ্রকার 1 বথা-ভীক্ষ, মধ্য ও ম্বছু। 

ঘণ্টপারুলর কাঁ্ঠ দগ্ধ কছ্ছিয়! ভস্ম করিবে । নেই ভস্ম 
আটনের গ্রহণ পূর্বক চৌবাউ্রিসের জলের মহিত দিদ্ধ করিয়া 
যোলসের অবশিষ্ট থাকিতে নামাইয়। ছাকিয়া কাথ গ্রহণ 
করিবে। তারপর উক্তকাথে আধমের শগচুণ প্রক্ষেপ 


সহ পানীয়ক্ষার প্রষ্র়ে নিয়ম | 


করিয়া পুনর্বার স্বর অগ্রিতে পাক করিতে থকিবে । ঘন, 
ভূত হইয়া আমিলে সাচিক্ষার, যবক্ষার, শুঠ, মরিচ, পিপুল, 
বচ, আতিশ, হিঙ্কু ও রক্তচিতার মূল ইহাদের প্রত্যেকের চর্ণ 
একতোলা পরিষাণে উহাতে প্রদান পৃর্বক উত্তমরূপে 
আলোড়ন করিয়া! নামাইবে এইওযধ একটী লৌহপাত্রে 
রাখিয়া পাত্রের মুখ উদ্ভধরূপে রুদ্ধ করিয়া রাখিবে। এই 
প্রতিসারণীয় অর্থাৎ মৃক্ষণীয় ক্ষার অগ্রিরন্যায় তেজষী 
স্ুতরৎ উহা অর্শে গ্রয়োগ করিলে অর্শান্কুর সকল উদ্মালিত 
তরুর ন্যায় নিশ্চয়ই পঠিত হইয়। থাঁকে। উক্ত মৃক্ষণীয় 
ক্ষার প্রস্তৃত কালীন শঙ্ঘভশ্মের যাত্রার তারতম্য অনুসারে 
প্রকার ভেদ ঘটিয়া থাকে। প্রকারভেদের নিয়ম এই যে 
ক্ষারলের ঘোড়বাৎশ অর্থাৎ একসের শঙ্চু্ণ প্রঙ্গেপ 
করিলে তীব্র ক্ষার, ক্ষীরজলের অন্টম।ৎশ অর্থাৎ দুইসের 
শঙ্ঘতন্ম প্রক্ষেপ করিলে মধ্যক্ষীর এবৎ ক্ষীরজলের চতুর্াৎখ 
শঙ্খহুস্ম প্রক্ষেপ করিলে মৃদ্রক্ষার প্রস্থত হইয়া থাক্সে। 


পাশীয় ক্ষার প্রস্ততের নিয়ম । 


ঘন্টাপারুলর্ক্ষের কান্ঠ, তিলেরর্ডাটার অশিদ্বার। 
অন্তধ্মে ভস্ম কর্রেবে। উত্ত ভস্মের ছয়গ্তণ বা চারিগুণ জল 
গ্রহণপুর্বক জল ও ভম্ম একত্র মিশি,ত করিয়া একুশবার 
ছঁকিয়া লইলেই পানীয় ক্ষার প্রস্ত হইয়া থাকে! 
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শ্বাস যন্ত্রের রোগ ক্যাটার বা. 
ন্দি | 


শী িস্প 


ন[সারন্ধ, ও বাঁয়ুনালীর কিয়দংশের শ্ৈন্মিকবিল্লিতে 
প্রদাহ জম্মে। বাঁয়ুনালী ভূ প্রদাহ হইলে তাহাকে ত্রৎকাঁ 
ইটিল কহে। এইহোৌগে শরীরের গুরুতা, শরীরে ও পুষ্ঠে 
বেদনা, কপালের টানবোধ, স্বরভঙ্গ, নাদ্িকা ও চক্ষু দিয়া 
জলত্রাব, গলদেশে বেদনা, মুখদিয়! শ্লেয্সার নিঃসরণ, জিন্ববা 
মলক্ত, জ্বর, পিপাসা, অগ্রিমান্দ্য, ও নাড়ীর বেগ ত্রুত হয়। 
আটচলিশ ঘণ্টা পরে রোগের লক্ষণ ক্রমশঃ কমিতে 
আরড় হয়। অথবা উহ! বায়ুনলী-ভুজ, তালুরপার্শব 
গ্ন্থী, এবং ফু ফুস প্রদাহাদি রোগে পরিণত হইতে 
পারে। 





ঢ 


চিকিৎনা। 


জর্দিরোগ উৎপন্ন হইলে সান ও আহার বন্দ কর! উচিত 
নহে। কিন্তুষর্দ রোগ অত্যন্ত গপ্রবলঅবস্থায় পরিণত হয় 
তাহ'হইলে উক্ণচজলে দানকরা কর্তব্য এবং নিষ্ন 
লিখিত ওষধনমকল আবশ;ঃক হইলে ওয়োগ করা যাইতে 
পারে। 

(5) মিপরিট. ইথরিক নাইট্রোসাই একআউল্প, লাইকর 
এমো নিয়া এমিটেটিষু চারিডাম, সিরপাই, হেমি ভিসৃমাই 
একআউন্স, জল ঢচারিআউন্দ, একত্র মিশ্িতকরিয়। আট 
বার নেব 


১৮৪ ক্রনিক ইনৃফমেশ|ন্‌ অফ্দি নফজ্িল্লু 
নাসারন্ধ,স্থ পুরান প্রদাহ! 


(২) লাইকর এমোনিয়া এলিটেটিস্‌ চারিত়।মু, লিরপ 
অরাননিয়াই চারিড্রাঘ, জল তিনআউন্দ, একত্র মিশ্রত 
করিয়! ছয়বাঁর দেবক্য। 

(৩) ভাইনমূ ইপিকাক্‌ চীরিড়।মৃূ, একৌয়া দিনেমন্‌ 
একাউন্প, জল সাড়েচারিআউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়। 
ছয়বার নেব্য। এই ওবধটী দ্বারা শ্রেদ্রা মুখদিয়া নিঃসৃত 
হয়, গলনালী পরিদ্ত হইয়। থাকে। 

ক্রনিক্‌ ইন্ক্রামেশান্‌ অফ্দি নভ্রিল্ল, 
(নানারন্ধ্থ পুরাতন প্রদাহ) 

অর্দি অধিক্দিন স্থায়ী হইলে নাসারন্ধে, প্রদাহ জম্মিয়া 

থাঁকে। উপদংশ, স্ফোটক্‌, বাঁতগগ্ডমীলা, অস্থিক্ষত প্রভৃতি 

কারণে এইরোগ উৎপন্থ হয়। এইরোগে সর্দির লক্ষণ 
সমস্তই হইয়। থাকে । বিশেষতঃ শ্রৈন্বিক্বিল্লি স্কীত হওয়ায় 
নাঁনাস্থরন্ধ, কুক হয়, চর্ন্ধ যুক্ত শ্রেম্ম' মিশ্িত পুয় অধিক পরি- 
মানে আব হয়। কখনও ব! ততনহযো গে রক্ত বা লক্ষিত 
হয়। ন।কে নর্ধনাই হুগন্ধ প্রাপ্ত হওয়া যায়। শিরো 
বেদনা! ও ভানুখ বোধ হয়। কখন কখন উভয় ছিদ্রের 
মধ্যস্থ প্রাচীর পচিয়া যাইতে দেখা যাঁয়। 

চিকিংনা | 

ফটুকিরি ও জিঙ্ক প্রভৃতি্রা৷ জল প্রস্তুত করিয়! পিছ্‌- 
কারি দ্বারা নাসা রন্ধ, ধৌত করিবে এবং মারকিউরি ওয়েপ্ট- 
মেন্ট একভাগ ও মোমের মলমূুছয়ভাগ একত্র মিশ্রিত করিয়া 
নালিকাস্থ ক্ষতস্থানে লাঁগাইয়! দিবে। সেবনার্থ নিম্ব 
লিখিত ওষধগুল প্রয়োগ করিবে । 
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১1 টিহচ।রকেরি পার্ক্রোরাইডূ দেড়ডাম্‌ পটাশি ক্রোরসু 
একশত বিষগ্রেশ, লাইকার আমি নিকোলসু পনরমিনিষ্, 
জল আট-হাউন্ন, একত্র মিশ্ত করিরা ছয়ভাগ করিয়া দিবে 
৩1৪ বার মেব্য। 

২1 ভাই নাইফেরি দুই আউন্ন, রি আর্সেনি 
কোল কুড়িশিনিমূ, নিরপ_ জিঞ্জার দুইআউন্প, ইন্ফিউজন্‌ 
কৌঁয়াসিয়া চারি অভিন্ন, একত্র মিশিত করিয়া ছয়বার প্রযোজ্য | 
এতভ্িন্ন আয়ে[ডাইড অব পটাদিয়ঘূ, অনন্তযূলের ফান্টের 
সহিত প্রয়োগ করিলে মহোপকার সাধন হইয়া থ।কে। 

ইপিল ট্যাক্সি অর্থাৎনান। 
হইতে রক্তশ্রাব। 

শিশুকালে নাসা রন্ধ, দিয়া রত আব হইলেউহাতে প্রায়ই 
কোন অনিষ্টফল উৎপন্ন হয় ন! কিন্তু তৌড অবস্থায় উহার 
অনুপকার লংঘটিভ হইতে পারে। রোগীর হদ্রোগ ও 
নংন্যানোগ বিদ্যমান থাকিলে র্ত'আব দ্বারা উপকাঁরই 
ঘটিয় থাকে । 

চিকিৎন| | 

নাণিকাহইতে বুকতপতন রোধ করিতে হইলে ফটকিরি 
জলের মহিত যিশ্িত করিয়া নম্য খহণ করিলে উপকার দর্শে। 
মাটিকোপত্র চণ বা পার্ক্লারাইড অব্‌ আয় জলেরসহিত 
নানারন্ধে প্রদান করিলে রক্তসাবন্ধ হয়। এতভিন্ন হস্তদ্ব় 
মন্তকোপরি উত্তোলন করিয়া কিছুক্ল রাখিলে ক্তআব 
আপনাহইভেই নিবারিত হয়। গ্রীবাদেশে শীতল জলের 
ধার।, নাম!পুটের উপর বরফু সংস্থপন গ্লভৃতি করিলেও 
উদ্দেগ্য নংসাধিত হয়। 

[২৪ 


১৮৬ কবিরাজী! চিকিৎ্; | 


কবিরাজীচিকিৎস | 

ন!পিকা দিয়। রক্ত পতিত হইলে চিনিষিশ্রিত জল, ছুষ্ধ, 
কিস্মিনের রম, ছুক্ধোখিত অদ্য ঘ্ত বা ইক্ষুরম ইহাঁদেক্ কেন 
এনটী পদার্থ নাসিক! দ্বার। পান করিলে রম্তআব নিবঃরিত 
হয় এতন্ভিম্ব দ।ড়িষপুষ্পের রম ছূর্ধবাঘামের বল, আমের 
আটির রন, অথবা পলাঞুর (পেঁয়াজের ) রম নাপিকা পিয়া 
টানিলে রক্ত পতম নিবাঠিত হয়। 

এফে।নিয়। অর্থ।ৎ স্বর-রোথ। 

স্বররজ্ভর বিধানগত রোগ হইতে স্বররুদ্ধ হয়। মামান্য 
রুপ স্বরভঙ্গ হইতেও উক্ত রে।গ জম্মিতে পার । এইরোগ 
কখন কখুন আপন] হইতেই নিবৃতি পাইতে দেখা যায় গুল 
বায়ু কর্তৃক স্বররুদ্ধ হইলে এক ব! উভয় ডি কোশের উদ্দীপনা, 
হ্রীজোকের রজৌহানি বাঁ রজস্বলা অনস্থায় অতিরিক্ত রক্তজআাব 
হয় এতভিন্ন শ্বেতপ্রদর ও জন্মিতে পাদ্ধে। প্রদাহ, মাস্তক- 
ক্ষরণ ও শ্ৈষ্বিক ঝিলির ক্ষত অগব। স্বরযন্ত্রে বা যন্ত্রের নিকটে 
কোনরূপ অর্কদ।দি জঙ্মিলে বিদ্বা শিরংপাড়ায় স্বর-ষন্ত্রের 
পেশীতে পঙ্গাঘাত উপস্থিত হইলে এ উক্তরোগি জদ্মিতে 
পারে। 

চিকিৎসা | 

সর্দি জনিত স্বরবদ্ধ রোগে ক্লোরিন ভেপাঁর ও এমোনি 
ক্লোরাইড ভেপ।র প্রয়োগ করিবে | এতগ্িন্ন বমনার্থ ভাই- 
নম্‌ ইপিকাক্‌ নরডাষ, অক্মিষেল মিলি ভিনডীম, একত্র সিশিত 
“করিয়৷ তিন চারি ঘণ্টা অন্তর প্রয়োগ করিবে । 

গল্মবায়ুজনিভমোগে র্যাটে পিন, ফেরিপার্‌ 'কুনাইড, 
পাইরিথম্‌ প্রভৃতি প্রয়োগ করা যাইতে পারে, জিন্মাই ভেলি- 
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রিয়ান্স্‌ চব্বিশগ্রেখ, একটা জেন্মিয়ান ব! এন্টি মিডিস চব্বিশ 
গ্রেণ, একত্রে দিশিত করিয়া বারাটি বটিকা প্রস্তৃত করিয়া লইথে 
এবং উহ সেবনার্থে প্রয়োগ করিবে । 

স্বরধন্ত্রের পক্ষাঘাত বশঠঃ স্বরবন্ধ হইলে নিম্বলিখিত 
ওঁষধগুলি প্রয়ে।গ করিবে । 

১। এরিয়েটবুইশি সাইট স্‌ ত্রিশগ্রেণ, এপিড্‌ নাইটে- 
মিউরিয়েটিক, ডিল্‌ ভ্রিশমিনিমৃ, লাইকার্‌ টেরাক্সেকম্‌ ছুইড।ম্‌, 
টিংচার কাডেখম্‌ কম্পা রি চাগিছাষ্‌, ইন্কিউজন্‌ কলম্ব! ছয় 
আউন্স, একত্র মিডিহন রিয়া প্রযে জ্য। 

২। ফেরিয়েট কুইনি লাইট্াস্‌ ভ্রিশগ্েণ, এসিডূ নাইটে। 
হাইড! ক্লোরিকু ডিল ন্ট শমিনিম্‌, লাইকরু ছ্রিকৃনিয়। কড়িমিনিম 
ইনফিউজন কৌয়াথিয়া ছয় আউন্স, একত্র দিশিত করিয়া 
প্রযোজ্য 

৩1 ফেরিমল ফি বারঙ্েণ, কু 
সল্ফুডিল্‌ বিদনিনিষ, লাইকর ট্রিকনিয়। বিষমিনিমৃ, ইন্ফিউ- 
জন্‌ কলম্ব। ছয়আউন্স, একত্র মি করিয়া প্রযোজ্য । 

৪1 ফেরিমলফু বারগ্রেণ, কুইনিমল্ফ্‌ অ।টগ্রেণ, এসিড 
সল্ফ্‌ ডিল্‌ একডাম্‌. ম্যাগ্ন। সল্ক, একআউন্স, একোয়। 
সিল্থিপ্পি ছয়আউন্ম, একত্র মিশ্িত করিয়া ছয়বার প্রযোজ্য | 

স্বর্যন্ত্রের ব্যাধিক্রনিত খ্বববন্ধ রোঁগে কফটিকলোসন্‌ 
স্থানিক প্রয়োগ করিবে। এভভিন্ন লৌহ (আয়তন) ঘটিত 
উঁষধ, বলকারক ওবধ ও কডুলিবার্‌ অয়েল প্রযোজ্য । পথ্য 
নঙবন্ধে সাধারণ নিয়ম এই যে উক্দ্রলে' নান, দধি প্রভৃতি, 
শ্লেয়কর ড্রব্য ব্যতিত অপরাপর ভ্রব্য পথ্যরূপে প্রয়োগ 
করিবে । 


শে 


ইনিজল্ফ বারগ্রেণ, এমি 


১৮৮ ডিন.ফোনিয়া ক্রিরিকোরমূ। ফ্রীর্জম্যান্স সোর্থোটি 


ডিস্ফো নিয়া ক্রিরি কোরমূ। ক্লারজিম্যান্স নোর্থে।ট্‌ 
যাজকদিগের স্বরভঙ | 
এই স্বরর্ভঙ্গরোগের প্রথমা বস্থায় বিশেষ বোন অন্ুখ বেধ 
হয় না! কিন্ত কণ্ঠাভ্যন্তরস্থ প্রেম্বিক ঝিলির উগ্মত। ও বোধাতি- 
শষ্য ঘটিয়। খাকে। পরিশেষে উক্ত বিলির শিথিলতা ও প্রদাহ 
প্রভৃতি লক্ষণ জন্মে । তালুর পা্বগ্রন্থির বৃদ্ধি, আন জিহ্বার 
দৈধ্য, এবং গলনালীর আ.ভ্যন্তরিকু ক্ষত লক্ষিত হয় । কণ্ঠনালর 
ভিতরে যেন কিছু মংলগ্র রহিয়।ছে রোমী এপ বোধকরে । 
স্বরভন্গ, ঘরশক্তির হাম, সময়ে সময়ে স্বরের অভাব, কলি 
€ শ্লেম্ার নিঃসরণ প্রভৃতি হইয়া থাঁকে। 
চিকিৎন। 
এই ম্বরভঙ্গ রোগে শাতলজলে অধিক শণ সান, মন্তকে 
শীতল জলের ধারা, উচ্চ আলাপ দি ও তে বিরত গাঁক। 
কর্তব্য | লোহের নহযোগে তণ্থঃ ঃ ইন|ইম বলাধানার্ঘ 
প্রয়োগ কর। উঠিৎ। আবশ্যক হইলে রঃ ই 
' ক্রোমাইড্‌ অব এমোনিয়া বা ক্লোরেডু অব বাঃ ন্‌ 
যাইতে পারে। 


লে 
পি 


ড পটাপিয়ঘ্‌ 
হা হাগ কনা 


কবিরাজ চিকিৎস। | 
বাপ্রধান স্বরভঙ্গরোগে তৈল ও লবণদ্বর! কুলি 
করিতে দিবে। পিন্তপ্রধান স্বরভঙ্গে ঘত ও ধু দ্বরা এবং 
শ্রেয় প্রধান স্বরভঙ্গে যবক্ষার, মরিস, পিগুল, ও শুঠ চূর্ণ করিয়া 
উক্ত চুর্ণ সমভাগে গ্রহণ পুর্ববক মধুরসহিত কুলি করিতে 
রিবে। চি গলদেশ, তালু, জিহবা এ দত্তমূল শত গ্রে 
নিগত হওয়ায় স্বর ও মুখ পরিক্কত হইয়া খাকে। 
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চব্যাদ্যচুর্ণ | 

চই, তল্বেতন্‌ (থৈকল ) মরিচ, পিপুল, শুঁঠ, মহাদ্রুক, 
( মহাআদ1) তালিসপত্র, জীরা, বংশলোচন, রক্তচিতার- 
মূল, দারুচিনি, ছোটএলাচি, ও তেজপত্র ইহাদের চুর্ণ সমভাগে 
গ্রহণ পুর্ধবক সমস্ত চ্ণের সমপরিমাণে ইক্ষুগুড় উহার সহিত 
মিশিত করিয়া অর্ধতোলা বাঁ এক তোলা পরিমাণে সেবন 
করিলে স্বরভগ্ রোগ নিবারিত হয়। এতন্ডিন্ন দ্রাক্ষারিষ্উও 
ঘ্বরভেদরোগে অদ্বিতীয় মহৌবধ। 


ভ্রুপটে কিয়াটিস্‌ অর্থাৎ ঘুঙড়ি। 


দুছড়িরোগ ছুই তিন বৎমরের বালকদিগের হইতে দেখা- 
যায়। এইরোগে জবর, ফুস্‌ ফুস্‌ প্রদাহ ও অর্দির লক্ষণ প্রভৃতি 
দেখা যার । স্বরভঙ্গ, কাঁসি, তন্ত্র, চক্ষু অজ্ঞপূর্ণ, নাঁলাপুট দ্বারা 
সর্বদা জলঅাব, কখন কখন স্বরযন্ত্রের পেশীতে আক্ষেপ, 
নিশ্বালে সীই সই শব্দ, নিশ্বাম দীর্ঘ এবৎ শৎসঙ্গে কাকধ্ধনি- 
ম্শ্ত গাকে। তালু, পার, গ্রন্থি ও আলজিহ্বা আরক্ত ও 
স্কীত হয়। কিন্তু তালু ও পার্খস্থ গ্রন্থিতে স্ষীততা কম থাকে । 
এইরূপে কিছু দিন অভীত হইলে ক্রেমে অবসন্্তা, ত্বরের 
বৃদ্ধি, শ্বানকষ্ট, দর্কদ। কাঁদি, অত্যন্ত পিপাসা, শাড়ীর গতি 
বিশৃঙ্খল ও দুর্বল, দুখাকুতি উৎকণ্ঠা ও ভয় ব্যঞ্তক। রোগী 
আপনত্রীব! আকধণ করিয়া ধরে কিন্বা মুখের মধ্যে অঙ্গুলি 
প্রবিষ্ট করিয়া দেয়, রাতিতে রোগের বৃদ্ধি, ও প্রাতঃকালে 
কিছু কম থাকে । পরিশেষে অবসন্বতা, শ্বীনরোধ ও আঙক্ষে-। 
পি উপস্থিত হইয়া রোগীকে স্বত্যু গ্রাসে নিপাতিত করে। 


১৯ চিকিৎল|। 


চিকিৎসা । 

চিকিৎসক অতি সাবধানের সহত ঘুঙড়িরোগ চিকিংগায় 
প্রন্নভ হইবেন। গাত্রে ফ্রানেল্‌ জড়াইয়! রোগীকে শয়ন 
করাইয়াবে। ইপিকীক, ছারা বমনকরাইয়া শ্লেঘ্ু। নিইলারিত 
করাইয়া! ফেলিবে ৷ বিরেচনার্থ ক্যালোমেল, ও ক্যাস্টর ুয়েল 
ব্যবস্থা করিবে। স্বরযন্ত্রের পেশীর আক্ষেপ থাকিলে এমোনি- 
কাবব ত্রিশঞ্জেন, ম্প্িউক্লোরোফর্ষ ভিনড্রাম্‌, ডিককৃসান্‌ সেনেগি 
সাড়ে পাঁচ আউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়। বালকের উপযুক্ত 
মাত্রায় মেবন করিতে দিবে । ইহাছারা কফনিঃনারিত হইয়! 
রোগের শান্তি হয়, আহারাথ হজের নহিত চূণেরজল, ওয়াইন 
বা ব্রাণ্ডি প্রদান করিবে । রোগ আত প্রবল হইলে এরো 
মেটিক_ স্পিট অবএমোনিয়া ও ক্রোরিক. ইথর গ্রযোগ করিবে । 





লারিন্‌ জাইটীদ, অর্থ।ৎ স্বরযন্থুপ্রদাহ। 

ঘ্বরসন্ত্রের প্রণাহ এনটটী সাংঘাতিক রোগ এইরো? পুর্ণ 
বয়স্ক ব্যক্তি দিগের অধিক ঘটিতে দেখা যাঁর়। জঙ্গি হইতেই 
এইরোগ প্রায় উৎপন্ন হইয়। থাকে । নময়ে নময়ে উপনৎধ 
রোগ হইতেও উহা জন্মিতে দেখ! যায় । এইরোগ উৎপন্ন 
হইবার কয়েকঘণ্টা পরে স্বর, কণ্ঠের আন্যন্তর আরক্তিমৃ 
আহার করিতে কষ্ট ও টুটিতে বেদনা, শ্বাস প্রশ্বাস টানিতে 
গলাতে বেদনা হইয়া থাকে । এতভিন্র উৎকণ্ঠা, স্বরভঙ্গ 

বা স্বরের অভাব, গতিমুকর্তে শ্বাস রোধের আশঙ্কা, শ্বাম এত 
জোরে পতিত, হয় যে তাহাতে বংশীর শের ন্যায় এক" 
প্রসার শব্দ উৎপন্ন হয়! কঠিন, অপেক্ষ। তরল দ্রব্য গিলিতে 
অধিক কষ্ট, মুখমণ্ডল আঁক্তিম্‌, চক্ষু উন্নত, এবৎ শ্বাস প্রশ্বাস" 
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ক্রিয়া-মম্পাদক পেশী নকলের কার্ধ্য প্রবলরূণপে হইতে 
থাকে । পরন্ত গ্ুলাপ ও.৩ক্ৰার আবেগ হয়। 
চিকিৎসা । 

এইরোগে রোগী মোঁনভাবে শয়ন করিয়া থাকিবে । 
এই অবস্থায় কোন ক্রমেই কথাবল! কর্তব্য নহে । উঞ্জল পান 
এবৎ গৃহ উত্ক অথচ গুৃহ্রে অভ্যন্তরস্থ বায়ু আদ্র থাকে 
এরূপ উপায় কর! কর্তব্য। টার্পিনতৈল ও উঞ্চজলের 
সহগোগে গলদেশে 'দেক প্রনান করিবে । উপদৎশ ঘটিত 
রোগ হইলে ক্যালোমেল ও অহিফেন. সেবনুকরিতে দিবেন। 
আবশ্যক হইলে আয়োডাইড পট।মিয়মও দেওয়া যাইতে 
পারে। বরষতন্ত্র অধিক স্কী তত উপলব্ধি হইলে নাইট্রেট অব 
দিল্ভায় চল্লিশ গ্রেণ একআউন্দ জলের নহিত মিশ্রিত করিয়া 
স্থানিক প্রয়োগ করিবে । তাহারার্থ ছু্ধ, ডিম্ব, মাংশের যুষ, 
ব্রাণ্ডি বা পোট ব্যবস্থা করিবে । 

ল্যারিনজিদ্যন. ড্রিডিউলজ অর্থ।ৎ 
আক্ষেপিকক্রুপ্‌ 

ইহ! শিশুদের একপ্রকার আক্ষেপিক পাঁড়া প্রায়ই দন্তোঁ 
দগম কালে ইহার প্রাছ্র্ভব হয়। এইরোগে শ্বাস দ্রিয়ার 
বাধা, হস্ত ও পদের জন্গুলিতে আক্ষেপ, শ্ব(সকৃষ্ট উপস্থিত 
হইলে নিশ্বাস গ্রহণে বিশেষ চেষ্টা বশতঃ পা্দক্ষেপ করে এবৎ 
বোধ হর ষেন শ্বাস নিশ্চয়ই রুদ্ধ হইল, ক্ষণকাঁল পরেই এরূপ 
লক্ষণের শান্তি হয়। এইরোগ উপস্থিত হইলে শরীরের 
অধঃনঙ্গে উ্চজল্ব'র! এবং মস্তকে ও মুখমঞ্জলে শীতলজল দ্বার! 
ঝাপটা! (ছিটা) দিবে এবং পাখ! দ্বারা বাঁতান করিবে, 


অ্রৎকাইটিস, বায়ুদলীভূপ্রদ্দাহ । 


আবশ্যক হইলে কৃত্রিম শ্বাস প্রশ্বাস কিম্বা অপ্প মাত্রায় ক্লোরো 
ফর্ম করিবে! রোগের কথঞ্চিৎ শান্তি হইলে স্ব বিরেচক, 
বলকারক্ষ ও আক্ষেপ নিবারক কড.লিবার অয়েল ও স্টিল, 
ওয়াইন, প্রয়োগ করিবে। বেলেডোনা একগ্রেণের ছয় 
ভাগের এক ভাগ, ব্রেমাইড অল পটালিয়মের অঙ্গে দেওয়! 
ষাইতে পারে । অপরাপর বিষয়ে লক্ষণ অনুসারে ওবখ 
প্রয়োগ করিবে । দন্তোদ্গম জন্য মাড়ি প্কীত হইলে টিরিয়। 
দেওয়া কর্তব্য । আহীরার্থ দুপ্ধমাগড অথবা ছদ্ধীন্ম দেওয়! 
যাইতে পারে । 
ব্রৎকাইটিন_ বায়ুনলীভুঙ্গগ্রদাহ। 

এইরোগ বাযুনলীভুজন্থ পলৈন্িক বিল্লিতে জন্বিয়। থাকে। 
ইহ তরুণ ও পুরাতন ভেদে দ্বিবিধ। এইরোগে ফু্কুসের 
এক না! উভয় দিগি, আক্রমণ করিতে পারে। ইহার হৃতন 
অবস্থায় জ্বর, বক্ষস্থলে আকর্ষণবৎ বেদনা, কালি, তীব্র বেগে 
শ্বাস, শ্বীসক্রিয়। অম্পন্্থ হইবার সমর সাই সাই শব্দ, মাী- 
ক্রুত ও বে?বতী, শ্লেক্। গাঁড় ও তন্তবৎ চট্চটে এবং কিছু দিন 
পরে উহা। পৃ'ররূপে পরিণত হয়, জিহ্ব। মলাক্ত, শরীরের গুরুতা, 
বমন ও শিরোবেদনা,প্রতৃতি হইয়া থাকে |রৃহদাকার বায়ুম!লী' 
ভূজের প্রদাহ অপেক্ষা ক্ষুদ্র নাশীর প্রদাহ অধিকতর ভয়াবহ। 
শিশুরিগেরই প্রাপরশ ক্ষুত্র ক্ষুদ্র বারুনলীভুজে প্রদাহ জন্মিয় 
থাকে । স্থুতরাৎ উহাতে শ্বানরুবধ হওয়ার বিশেষ সম্ভাবনা । 
শ্বাসকৃচ্ছ তা, সতত কামির বেগ, বাঙ্এরদেশে রক্তাধিক্য, 
অত্যন্ত অবসন্নতা, প্রল।প, তন্ত্র ও যোহ আনিয়৷ উপস্থিত 
হয়। রোগবুদ্ধির সময় কখন কখন এক ব। ততোধিক কাযু 
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মালী গাঢ শ্রেয়ার! আক্রান্ত হওয়ায় যেই সেই অংশে 
বায়ু প্রবি্ হইতে পারে না সুতরাং উক্ত অবস্থায় উহাকে 
পাল্মোনারি কোলাদ্দ বলে! এইরেগে ইহাঁও দেখিতে 
পাঁওয়। যায় যে ফুম্ফসের কিয়দৎশের ক্রিয়ার বিলুপ্ত হওয়ায় 
অবশিষ্ট অংশের ক্রিয়া বদ্ধি প্রাপ্ত হইয়। থাকে । সুতরাং 
নেই মেই স্থানে বায়ু অধিক পরিমাণে প্রবিক হয়। 
রোগের প্রথম অবস্থায় বক্ষথলে কণপাত করিলে এইবপপ ছুইটী 
শুঞ্শন্দ শুনিতে পাওয়া যায় তাহা এই--রৎকস্‌ ও সিবিলিষ্‌, 
উক্ত শবদ্বয়ের মধ্যে রৎকস্শব্দটী বৃহৎ বারুনলীতে এবং 
নিবিলিবু শব্দটী ক্ষুদ্রবায়নলীতে উপলজি হয়। শেষোক্ত 
শন্দই বিশেব আশঙ্কা জনক। প্রদাহযুক্ত স্থানে শ্লেম্াআব 
হইতে থাকিলে শুষ্কশব্দের পরিবর্তে জলঘুক্ত শব্দ হয় বক্ষে 
অ:ঘাঁত করিলে শব্দের পরিবর্তন প্রায় হয় না । 
পুরাতন বাঁয়মলী ভূঁজপ্রনদাহ বৃদ্ধদিগেরই প্রায় ঘটিয়। 
থাকে! অভ্যস্ত কামি, শ্বাসকচ্ছ, অতিমা্র শ্লেষা নিংসরণ 
ও ৮ুশত্যাদি কাঁণে উহ বদ্িত হয়। কোন কোন লময়ে 
ফুধ্ফুষের বিধান বাযুনলী এসারিত হওয়|র কঠিন হয়। 
কখনও বা ছুর্ক্ক যুক্ত শ্রেরা ও বন রি [ণে আব হয়। 
বৃন্ধদের পক্ষে এই রোগ তত সাত্ঘাতিক নহে । 
তরুণপ্রদীহ কিৎসা। 
ব্রৎকাইটিস্‌ রোগে রোগীর কৌষ্ট বন্ধ থাকিলে ক্য।উরঅইল্দ 

প্রয়েগ করিয়৷ রোগের মুলীভূত কারণ নিংমারিত করিয়! 
ফেলিবে। এতগ্ডিন্ও অন্যরূপ দাস্ডের বধ প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে বথ।_ 


[২] 
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১। ম্যাগলা সল্ফ্‌ দেড় আউন্ন, মিরপ্রোজ এক শীউন্স, 
ইন্ফিউজন রোঙ্গি এমিডাই পাচআউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়া 
পাঁচবার মেব্য। ৃ 

২। ম্যাগন নল্ফ একশত কুড়িশ্নেণ, ম্যাগলা কার্ড 
দশগ্রেণ, টংচার জিঞ্ার কুড়িদিনিমূ, একোয়। মেস্থিপি প দেড়- 
আউন্স, | 

৩। পটাদি মাউট্টেদ্‌ একশত কুড়িগ্রেণ, লাইকর এমো- 
নিয়া এসিটোটল্‌ চারিডম্‌, স্পিটট এমোনিয়। এরোমেটিক 
ভিনড়াঘু, টিঘচার একোনাইট. বিবদ্মিনিঘু, জল আট আউন্স, 
এক মিশ্রিত করিয়। ফুস্ফুল গরাহ ও অন্যান্য প্রদাহরেগে 
প্রয়োগ করিবে । 

৪1 নোঁডিবাই কার্ব বিশখ্বেণ, 'একোয়া লরোনিরেসাই 
দশফিনিঘূ, সিরপ. আরা নসি মাই একডাম্‌, একো য়! দেড়ম[উন্ন, 
একত্র মিশ্রিত করিয়া একটী পাত্রে রাখিবে। অপর একট 

পাত্রে সাইডিক্এসিড্‌ আঠারগ্রেণ, দ্রুব করিয়া উভয় পদার্থ 
একপাত্রে স্থাপন পূর্বক উচ্ছলনাবস্থায় প্রয়োগ করিবে। 


| এমোনিয়া কার্ব ত্রিশগ্রেণ, প্পিট, ইথরিস,. তিনড্রাম 
টিংচারনিলি দেড়াম্‌, টিৎচার ক্যামৃফর কম গপিও চা 
টিংচারল্যাবেগ্ডার কম্পাউপ্ড চারিভুম্‌, ইন্ফিউজন জেনেগা। 
জট আউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়া প্রয়োগ করিবে । 


৬। এমোনি বেন্জোয়াস্‌ ত্রিশগ্রেণ, এমোনি কার্কনাশ 
ত্রিশখেণ, ভাইনমু ইপিকাঁহ্‌ একডাম্‌ ডিকক্সান সিনেশি ছয়- 
আউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়! ছয়বার মেব্য। 
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| এমোন্কার্ক ত্রিশগ্রেণ, টিৎচার ল্যাবেগডার কম্পাউণ্ড 
একআউন্স, ইনফিউজন নিন্কোনি ফেরি নাতিআউন্স, একত্র 
মিশ্রিত করিয়। প্রয়োজ্য | 

৮ ভাইনাই এন্টিমোনিয়েনিক চারিড।ঘু, জল সাড়ে 
প"চআ উন্স, একত্র মৃশ্রিত করতঃ ছয়বার প্রযোজ্য | 

৯। পটাপি নাইটে,টিন পঞ্চাশগ্রেণ, ভাইনাই এন্টি- 
মোনিয়েনিন চারিড্রাম্‌, লাইকার এমোনিয়া এদিটেটিস. চারি- 
ভাঁষ্‌, একোয়। মেস্থিপিপ, পাঁচ আউন্দ, একত্র মিশিত করিরা 
ছয়বার প্রযোজ্য | 

১০। একক্র। কলোনিস্থ, কম্পাউও পাচখ্রেণ, হাইডাজ 
ক্যালোমেল পীচগ্রেণ, একত্র মিশ্রিত করিয়৷ ছুইটি বটিক। 
প্রস্তুত করিবে । ইহা বিরেচক। 

১১1 একজ। কলোনস্থ কম্পাউণ্ড আড়াইগ্রেণ, একক্রী. 
জেন্নিয়।ন্‌ 'গাড়াইগ্সেণ, একত্রে একটী বটিকা করিয়া বিরেচ- 
নার্থ প্রয়োগ করিবে 

পণ্য 1 

দুর্দ, লা, এরারুট, খৈ£রমণ্ড, বিপ্ট, চিকেনব্রথ, শ্রেম্ার 
অধিক প্রকোপ থাকিলে হট গুঘাটার ভেপার অর্থ।ৎ উঞ্চ- 
জলের বাম্প পয়ে।গ করিবে । 


পুমাঁতন প্রদাহের চিকিৎম। | 


এই রোগেও পৃর্বেোক্ত স্তন প্রদাহ, রোগের পথ্য 
ব্যবস্থা করিবে | বিশেষ ৪3 মাৎলযুৰ প্রভৃতি পুষ্টিকারক দ্রব্য 
আহারার্থ ব্যবস্থ! করিবে 


১৯৬ পুরাতন প্রদাহের চিকিৎসা ৷ 


বক্ষস্থলে যালিস্‌ করণার্থ ক্যাস্ষর একশতখেণ, অয়েল 
টার্পেন্টাই অর্ধম[উন্ন, লিনিমেন্ট ক্যাম্ষর অর্ধ্উন্স, একত্র 
মিশিত করিয়া প্রয়োগ করিবে অথবা লাইকর্‌ এমোনিয়। 
অর্ধআউন্স, মৌপ. লিনিমেন্ট দেড়আউন্স, একত্র মিশি ত করিয়। 
বক্ষস্থলে মালিগ করিবে, এবং শ্লেম্মানাশক এমোনিয়া ঘটিত 
ওবধ সকল প্রয়োগ করিবে যথা 

১। এমোনি বেন্জোয়ান্‌ ভিশখ্রেপ। এমোনি কার্কবোনস, 
ত্িশগ্রেণ, ভাইনষূ ইাপকাকি একড্মু, ডিককৃস।ান্‌ মেলোগ্‌ 
ছয়আউন্ন, একত্র মিশ্রিত করিয়া গ্লেখা-নিংদরণার্থ ছয়ব।র 
্রয়োগ করিবে । 

২। এমোনিকার্ঘ তরিশগ্রেণু প্পিট ইথরিস্‌ তিনভীম, 
টিৎচার সিলি দেড়, চিংচারক্যস্কর কম ওপিও চারিডু। 
টিৎচার ল্যাবেগডার কম্পাউণ্ড চারিড্ম্‌, ইন্ভিউজন লেনে! 
আটমাউতন, একত্র মিশ্রিত করিয়া আটবার প্রযোজ্য । 

৩1 পটাদি আয়োডাইডু ভ্রিশগখ্সেণ, ইন্ফিউজন হেমি 
ডিনমিন্‌ ছয়আউন্ল, একত্র মিশ্রিত করিয়। ছয়বার গ্রযোজ্য। 
ইহাতে শ্রেম্া তরল হর | 

৪1 পটাদি আয়োডাইডড্‌ পাঁচগ্রেশ, প্পিট, এমোন 
এরোষেটিক্‌ হিশমিনিষ্‌, টিচার বেলেডোনা পাচমিমিষ্, 
টিচার নিন্কোনা কম্পাউণ্ড একড্।ম্, একোরা মেস্থিপি প 
দেড়আউন্স, এই দ্রব্যগুলি একত্র গিশ্রিত করির। একমবত্রায় 
প্রয়োগ করিবে । ইহাদ্বারা শ্বাসপুক্ত বারুমলী ও ভুজ প্রদাহ 
প্রশমিত হয় | 

€। পটাগি আয়োডাইড্‌ পনরগ্রেণ, টিচার আমা 
ফেটিডা দেড়ছাষ। টিচার মেনেগা তিন ডামু, দিরপ.মোরাই 


ডা, 
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তিনআউন্দ, একত্র মিশ্রিত করিয়া শিশুদের পক্ষে একডাম্‌ 
মাত্রায় এবং বৃদ্ধদের পক্ষে হুইডু।ম্‌ মাত্রায় প্রয়োগ করিবে। 


য্যাজমা-শ্বামকান। 


শ্বামকান রোগকে সাধারণে হাঁপকাস বলিয়া থাকে। 
উক্ত রোগ বায়ুষলীভুজের গোলীকার পেশিক সুত্রের আকুঞ্ণন 
বা আক্ষেপ বশতঃ উৎপন্ন হয়। মস্তক বেদনা, তন্ত্র এবৎ 
পাঁকযন্ত্রেরে কোন প্রকার বিকৃতি উপস্থিত হইলে 
শ্বানকাঁন রৌগ উৎপন্ন হইয়া থাকে । এই রোগ কোন সময়ে 
হঠাৎ উপস্থিত হইতে দেখা যায়। রাত্রি ছুইপ্রহরের পর মধ্যে 
ছুই তিন ঘণ্ট! রোগীর সহম। নিদ্রাভঙ্গ হয় এৰৎ বক্ষস্থলে আক্‌- 
নব পীড়া ও শ্বাসরুদ্ধবৎ যাতনা অনুভূত হইতে থাকে । পরে 
ক্রমশঃ শ্বানকষ্ট বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। শ্বাসের ক্রেশ বশতঃ রোগী 
অবস্থানের পরিবর্তন করিতে বারবার চেষউ। করে। বক্ষস্থল 
ভত্যন্ত প্রলারিত এবং ফুব্কুমূ-অভ্যন্তরে বায়ু প্রবিষ্ট ও তথ! 
হইতে প্রবিষ বায়ু বহির্ঠত হইবার সময়ে উহ বিশেষ ক্লেশ 
দাঁয়ক হইয়া থাকে | মুখাকৃতি বিবর্ণ ও বিষর্ষ ব্যঞ্তক হয়। 
বক্ষস্থলে কর্ণপাত করিলে স্বাভীবিক নিশ্ব(মের শব্দ শ্রুতি. 
গোচর হয় না! কিন্তু তৎপরিবর্তে সিবিল্ট রৎকা্‌ই উচ্চ সাই 
সাই শব এবৎ তীব্রসিন, দেওয়ার ন্যায় শবশ্তন] যায়। নাড়ী 
ক্ষীণ ওষ্ট পূমরবর্ণ গাত্রের স্বাভাবিক উম্মার হাঁস, ঘর্ধ্নির্গম, 
কানি ও তৎসঙ্গে অণ্প শ্রেন্। বহির্থত হয় রোগাবেশ 
অপনীত হইলে রোগী নিদ্রাভিভূত হয়। প্রাচীন শ্বানকান 
রোগী ক্ষীণ, ক্বন্ধদেশ গোলাকতি, কপোলদেশ নিয়, স্বরভঙ্গ, 


১১৯ ম্যাজমা-শ্বীপকান। 


ও মুখ বিষর্ষযুক্ত | এই রোগ উপস্থিত হইয়া আপনিই প্রশ- 
মিত হয় ও পুনঃ আবার আপনি আক্রমণ করে। এইরূপে 
পর্য্যায়ক্রমে রোগী শ্বাসভোগ করিয়া থাকে । এইরোগ স্্ 
অপেক্ষা পুরুষের অধিক দেখিতে পাওয়া যাঁয়। এই রোগ 
পিতা যাঁতাঁর থাকিলে সন্তানকেও আক্রমণ করে। 

চিকিৎনা । 

হাপনিরোগের চিকিৎসায় প্রবৃন্থ হওয়ার সময় পাঁকাশয়ে 
অজীর্ণদ্ব্য থাকিলে বমনকাঁরক উষধ এবং অস্ত্রে অধিক 
পরিমাণে মল সঞ্চিত থাকিলে বিরেচক পিচ্কীরি ব্যনস্থা 
করা উচিত। তদনন্তর শ্বাসবেগ নিবারণার্থ নিত্নলিখিত উপায় 
নকল 'সবলঘ্ন করিবে । 

১। টিচার বেলেচ্ডোনা একডাঘ্‌, দির্প. প্যাপেভিরিষ্‌ 
ছয়ড্রামূ, প্রিরিটু ক্লৌরোকর্খ ছুই জাষ্‌, একোয়া মেক্ছিষ্পি পাচ 
আউন্প একত্রে মিশ্রিত করিয়া ছয়বার প্রযে।জ্য | ইহাছারা 
শ্রেধা তরল হওয়ায় শ্বাদের শান্তি হর এবং পরিশেনে নিদ্রা 
আনিয়া উপস্থিত হয়। সুতরাৎ রোগী আনেক স্বাস্থ্যলাভ 
করিয়। থাকে । 

২। শ্পি এযোন এরোমেটক্‌ ছুইড।ম্‌, টিচার লোঁবিলি 
ইথিরিয়া তিন বা ছয়, টিচার ,একো নাইট, ভ্রিশদিনিষ, 
একো ক্যান্র আটমাউন্ন একত্রে একআউন্স পরিমাণে 
দিবনে ২1৩ বার মেবন করিলে শ্বান কানরোগের পক্ষে 
বিশেষ উপকার হইয়া থাকে । 

৩1 টিচার লোপিলিয়া ইথিরিয়; তিনডু।ম্‌, ভাঁইনয্‌, 
ইপিকাক, ছুইডামু, মিক্চার এমোদিয়েসাই ছয়আন্ুন্স একত্র 
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[ধাত করিয়া একআউন্স পরিমাণে ছয়ঘণ্টা অন্তর প্রয়োগ 
করিলে শ্বাসরোগ শান্তি হয়। 

পরিপাক ক্রিয়ার ছূর্বলতা লক্ষিত হইলে এসিড্‌ নাইটিকু 
ডিল্‌ ছুইডাম্‌, ইন্ফিউজন কলম্বা আটআউন্ন একত্র মিশ্রিত 
করিয়া আটনার প্রয়েগ করিবে ইহাদ্বারা পরিপাকশক্তি বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হয়। 

রোগ কি কারণদ্বারা উম্পন্ধ হইয়াছে ইহা স্পউরূপে 
বুঝিতে না পারিলেও নিম্নলিখিত উধধ প্রয়োগ কর যাইতে 
পারে। 

১। পটাসি আায়োছাইড্‌ দ্রিশখ্রেণ, ইন্ফিউজন হেমি- 
ডিন মিদ্‌ ছয়আউন্প একত্র মিশ্রিত করিয়া প্রয়োগ করিবে । 

২1 পটামি আয়োডিডু পাচগ্সেণ, স্প্িট, এযোৌশ এরো- 
মেটিক্‌ ভ্রিশমিনিয়, টিংচারবেলেডোনা পাচখিনিষ, টিংচার- 
দিনুকোন! কম্পাউপ্ত একডাম, একৌস! মেস্ছিপ্পি দেড়আঁউন্ন 
একত্র মিশ্রিত করিয়া এক মাতায় প্রযোজ্য । 

পথ্য-_-শীতলঙ্তলে মান, লঘুপ।ক দ্রব্য ভৌজন, অজীর্ণ- 
কারক দ্রব্য কদপিও ভঙ্গণ করিবে না। বারু-পরিবর্তন দ্বার! 
বিশেষ উপকার দর্শে । 

শ্বরকামের কবিরাজীঘতে চিকিৎনা | 
য়্যাজমারোশে চ্যব্ন প্রাশ পুয়োগ করিয়া অনেক সময়ে 
ফল প্রাপ্ত হঞুয়াগিয়াছে স্থৃতরাৎ উহার প্রস্তুত ও ব্যবহার 
প্রণালী বর্ণন করা যাইতেছে । , 
বেলছ।ল, গাঁশ্রীরি, শোলা, পারুলী, গাস্ত।রী, বেড়েলা, শাঁল- 
পাখি, চাকুলে, মাঁষনি, ঘুগানি, পিপল, গেজ, কণ্টকারি, 


ই০ও স্বাসকাঁসের কাবরাজীঘতে চিকিৎসা । 


বৃহতি কাকড়াশৃ্গি, ভঁইআামলা, কিস্মিস্, জীবন্ত, কুড়, 
হুরিতকী, গুলঞ্চ, খদ্ধি, জীবক, খ্ষক, শঠি, মুখা, পুনর্নবা, 
মেদ, ছে।টএলাচ, নীলপন্, (অভাবে নীলস্ুঁদি ) রক্ভচন্দন, 
ভুইকুমূড়া, বাঁসকমূল, কাকোলী, ও কেয়াঠুটি এই ড্রব্যগুলি 
প্রত্যেকে আটতোল! গ্রহণ করিবে এবৎ কাচাআমলকী পাঁচ- 
শত গ্রহণ করিবে। আমলকীতুলি নৃতনবস্ত্র খণ্ডে পোউটলী 
বদ্ধ করিয়া পুর্বোলিখিত ওবধ গুলি নহযোগে চৌধন্ি 
সের জলের নছিত নিদ্ধ করিয়া জলীয়াংশ যোলনের অবশিষ্ট 
থ।কিতে নামাইয়। আমলকীগুলি পৃথক রাখিয়া দিবে। এবং 
অবনিষ্ট গঁষধগুলি ছাকিয়! কাথ গ্রহণ করিবে । পরে আম- 
লকীগুলি শিরা ও বীচি পরিত্যাগ করিয়া তিল তৈল আধনের 
ও ঘ্ৃত আধনের একত্র করিয়া উহা দ্বারা আমলবীগুলি কিঞ্িৎ 
ভাজিয়! লইবে এবং পরিক্কত চিনি ছয়দের একপুযা পূর্বোক্ত 
বাথ জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া উল্লিখিভ ভঙঞ্ভিত আমলকী 
সঙ্গে পাক করিতে থাকিবে পরে গাট হইয়া আনিলে বংশ- 
লো5ন আধমের, শিপুলচুর্ণ একপোয়া, দীরুর্সিন, ছোট এলাচ 
তেজপত্র ও নাগকেশর ইহাদের প্রত্যেকের চর্ণ আটতেলা 
উক্ত গাঢবৎ পদার্থের সহিত মিশ্রিত করিয়া নাম [ইবে। 
এই ওুনধের নাম চ্যননপ্রাশ এই ওনধ আধতে [লা বা এক- 
তেল! পরিমাণে কিং মধুর লৃহিত মেবন করিলে শান কান 
শু যক্ষনারে।গ সমূলে বিনষ্ট হয়। 
এম্ষিপিমা অবি লংস্‌। 

এইরোগ ছুই প্রকার ষণ।-ডেনিকিউলার বাঁ পাল- 

মোলারি এনক্ষিপিযা এবং ইন্টর্লবিউলার এক্ষিলিখা 
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রোগে বাযুকৌষ বিশ্তত ও উহাদের প্রাচীরের ক্ষয় প্রভৃতি হয় | 
দ্বিতীয় প্রকা [র রোগে জোয়ক তন্তর মধ্যে মধ্যে বায়ুসঞ্চিত 
হয়। 

ভেসিকিউলার এক্ষিপিমা--এই রোগে এক বা উভয়ে 
ব্যুকোষের কিয়দৎশ আক্রান্ত হয়, কোনপ্রকার পরিশষ 
করিলে শ্বান প্রশ্বাস ক্লেশ হয়। অন্প অপ্প কাদির জহি 
ফেণবুক্ত শ্লেন্ব। নির্ঘত হয়। স্বর ও পরীর ক্ষীণ, দৌর্ববল্য, 
এবহ বক্রভ।বে বা অবনতভাবে গতি হই! থাকে । মুখ ধৃম্‌- 
বর্ণ, কোঠ্ঠবন্ধ হংপিণ্ডের শব্দক্ষীণ, বক্ষের পীঁড়িভপিগ উন্নত 
ও গোলাকার, বক্ষন্থলে কর্ণপাত করিলে ভেঘনিকিউলার ড়, 
মড় শব অস্পউরূপে আতিগোচর হয়। 

ইণ্টর লোনিউলার ক্ষিসিম-সহস। যুকোষ বিদীর্ঘ 
হওয়ায় এনোগ রাহ হয়, কখন বা পুর্বে রোগের মহিত 
খিলিত থাকে । এইনোগ অধিক ই হইলে প্রায়ই 
রোগীর অনিষ্ঠ নৎ্ঘটিত হর়। 

চিকিৎসা । 

উল্লিখিত উভয়বিধ রোগেরই চিকিৎস। একরূপ। স্থৃতর।ৎ 
উহ1তে বলকারক পথ্য, উষ্ণ বস্তুর দ্বারা বক্ষস্থল আঁচ্ছ- 
দন, এবৎ পরিপাক শন্তির সমভাবে রক্ষণ প্রভৃতি কার্ধ 
চিবিলক মনযোগপুরর্বক সম্পন্ন করিবেন | এতস্ডিন্ন কুইনাইন্‌, 
আয়রণ, পেপদিন্‌, এবৎ কড্লিভার্ঈয়েল্‌ প্রভৃতি বলকারক 

আক্ষেপ নিরাক শঁবধ ব্যবস্থ। করিবেন | আবশ্যক হইলে 
শিশ্ন পিখিত ওবধ ব্যবস্থা করা যাইতে পারেএ 

(১) প্দিট, এমোনি এরোষেটকল্‌ ছুইডম্‌, সিট, 
ক্রোরোকর্থ ছুইডরম্‌, পিই ভাইনাই গ্যালিনাই একআ উল, 

[ ২৬] ্ 


হ্গই হিস্পৃটিদিসরকোঁৎকাশ | 


টিংচার আরানপি সাই দ্রইজীঘূ, ডিককুটাই দিন্কোনি সাড়ে 
চারিআউন্প, একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়বার মেব্য। 

(২) এমোনি কার্ধনস্‌ একশত কুড়িখ্রেণ, এসিড. হাই- 
ডে নিয়ানিক্‌ ডিল্‌ কুড়িসিনিষু, টিৎচার কার্ডেষম কম্প।উপ্ত পাঁচ 
ডা, ইন্ফিউজন্‌ অরানদি আই আটমাউন্স একত্র শিশ্রিত 
করিয়৷ ছয়ভাগের একভাগের সহিত আঠারগ্রেণ, পাইটিক 
এমিড্‌ খিত্রিত করিয়া! রোগীকে সেবন করিতে দিবে । এই" 
রূপে অপরাপর বারও মেবন করাইতে হইবে । এই ওষধটি 
অনন্থতানহ পাকাশয়ের উগ্রতা! লক্ষিত হইলে প্রয়োগ করা 


কৃত্তব্য | 


হিম্পউণিষ্রক্ভোতকাশ । 

এই রোগ আতুর্জেবীর রক্তশিন্ত রোগের মঙ্গে অনেক 
অংশে মিল দেখা যায়। ইহাতে কান নামমাত্র থাকেবটে কিন্ত 
প্রায়ই প্রেন। উঠে না, সুতরাৎ কুলকুন্‌ বা ঘংপিঞ্জ হইতে 
রক্ত উঠিলেই উহাকে রক্তপিন্ত বল! যাইতে পারে। কিন্ত 
স্বরমন্ত্র বা বায়ুনলী হইতে কাদির বেগের সহিত কখন কখন 

প্গ পরিমাণে রক্তউঠিতে দেখা যায়। কিন্তু ভাহাকে 
রক্তশিল্ত বলা ধাইতে পারে । কিন্তু স্বরমন্ত্র বা বাঁ়ুনণী হইতে 
কার বেগের সহিত কখন কখন অপ্প পরিমাণে রক্তউঠিতে 
দেখ। বায়। কিন্তু তাহ!কে রক্তপিত্ত বল! যাইতে পারে না। 
রক্তলালবর্ণ ও ফেগাযুক্ত এবং কখন কখন উহ পরিত্য।গ 
করিলে থুথু ব! শ্রেম। মিশ্রিত থাকে । কিন্তু এইরোগে অতি 
শ্বাসকষ্ট এবং বক্ষে বেদন। না৷ উঞ্ণত। থাকিলে এবং পূর্বোক্ত 
প্রকীগে রক্ষের বর্ণাদি লক্ষিত হইলে রক্তপিত্ত বলা যাঁয় না। 
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চিকিৎন! ৷ 

এইরোগে রক্ত শীঘ্রই বন্ধকরা কর্তব্য | কারণ পরিস্কত 
রক্তশরীরের মধ্যে থাকিয়া গেলে উছ্াদ্বার। কোন প্রকার অনি 
সত্ঘটিত হইতে পারে ন|। “সৃতরাৎ রক্তরোধার্থ গ্যালিক্‌ 
এপিড্‌ দশ বা গনরখেণ মায় রোগীর অবস্থা অনুসারে 
প্রয়েগ করিবে । অর্থাৎ রোগ অতিশয় প্রবল হইলে ছুইঘণ্ট| 
অস্তর এবং রেঠগেরবেগ ছুর্ঘল হইলে চারি পচ ঘণ্ট। অন্তর 
প্রয়োগ কর! কর্তব্য | গ্যালিকু এসির নজে নল্ভিউরিকূ 
এগিড্‌ এরোমেটিক্‌ মিশ্রিত করিয়। প্রয়গ করিলে অধিকতর 
উপকারী হইয়া থাকে । রক্তেরহীনত। লর্ষিত হইলে এমোনিউ 
সলফেটু অব্‌ আরণ্‌ ৫1৭ €্রেণ মাত্রায় মেবন করিলে উপ- 
কার দর্শে। বক্ষন্থলে শৈত্য প্রয়োগ এবৎ মুখে বরফ খণ্ড 
রাখিয়া সেবন করিলেও উদ্দেশ্য মাধন হইয়। থাকে । সল্ফেটু 
অব্‌ আয়রণের গহিত অলফেট অনু ম্যাগ নিলিয় বিরেচনার্ঘে 
ব্যবস্থা করিবে] কাণি নিবারণার্থ মফিয়া গুভৃতি শরয়োগ 
করা যাইতে পারে । ছুদ্ধ, এবং যানের ঘুষ প্রভৃতি বলকারক 
খাদ্য এদৎ পোর্ট ওয়াইন এই রোগের পক্ষে মহা উপকারী । 





প্ররিমী প্লুরাইচীস কুন্ফুমাবরক বিলীপ্রদাহ। 
এই রোগে শীত, অপ্পকম্প, বক্ষের পার্খে তীব্র হুচীবেধন- 
বং বেদনা, জুর, নিশ্ব'ন গ্রহণ সময়ে ফুসফুসে বেদনা পরস্তু উক্ত 
বেদনা কাঁদিবার সময়ে এবং পা্বচাপিয়া শয়ন্কালে অতিশয় 
প্রবলবূপ ধারণ করিয়া থাকে, কাদির অহিত শ্লেষ্া। উঠে ন।। 
ৈহিক্‌ উভভাপ একশ হইতে একশ পাচ ডিক্রী পর্য্যন্ত হইয়া 
থাকে। গণ্ুস্থল রক্তপর্ণ, শ্বাল প্রশ্বান ভ্রুত ও রোগীর 


২৪ প্লরিলী প্লরাইটাস. ফুল ফুসাবরক কিল্গী প্রদাহ। 


চিন্তচাঁঞ্চল্য উপস্থিত হয়৷ অস্প পরিমাণে রক্তবর্ণের প্রজার, 
এবং মলকঠিন হইয়া থাকে । বক্ষস্থলে কর্ণপাত করিলে ফৃম্ফুম্‌ 
হৃদয়ের পর্দায় পরষ্পর ঘর্ষিত হওয়ায় ঘর্ষণ শদ অনুহূত হয়। 
পর্দাদ্য় আর ও চি্কণ হইয়া উঠিলে উল্লিখিত শব্দ আুতি- 
গোচর হর না) কিন্ব। উহ্ধাদের মধ্যে মাস্তকরস সঞ্চিত 
ইলেও উত্তপ্রকার রগ ঘটিয়। খাকে। খাস্তকরস লঞ্চিত 
ল উহাকে হাইডোথোনাকস্‌ কহে। উক্ত মাস্তকরন প্রথ- 
মত$ আউন্পরূপে থাকিয়া ভ্রমশঃ পাইপ্টরূপে পবিণত হইতে 
পারে। উত্তরম অধিক পরিমাণে সপ্ধিত টা লই ফুদ্ফুসের 


চে 
ব /গ্‌। 


ক্রিয়ারহাস, হৃৎপিও স্থানত্রন্ট এবং বঙ্গগন্র প্রসারিত হইয়। 
থাকে। উল খিত স্থানে কখনও কখনও পুর তত দেখা 
যায় সুরা রা অবস্থাকে এম্পা। ্ি কহে কখন ও কখন 


থাকে পক্ষান্তরে অভ্যন্তরের পর্ছা ও বিদী রহ ইত ত পারে এরূপ 
ঘটিলে পু'য় বাযুললার মদ্যে প্রবি রি হ9ফায় সুখ নিয়া নির্ঘত 
হইতে থাকে । উল্িখিতরপে মন্তরন, রক্ত, পুঁয় ব! অন্য কো।ন 
তরল দ্রব্য নিঃসৃত হইতে দেখা মায়। যাহাই কেন নির্ঘত 
হউক না বক্ষে প্রতিঘ।ত কারলেই ডল ডল্‌ শব্দ অনুমিত 
হইবে, এবং স্বাদের শব্দ অতি খ্ু্রভাবে বহিতে থাকে। 
ফু্ফুস্‌ লক্পূর্ণ চাপিত হইলে বাযুমলীতে বাযুঞ্জবিষ্ট হইতে না 
পারায় বক্ষস্থলে কর্ণপাত করিলে বায়ুপ্রবাহের শব অনুভূত 
হয় না। ফুসফুমের যে পার্থ আক্রান্ত হয় রোগী তাহার 
অপর পার্থ চাপিয়া শয়ন করিতে অনমর্থ হয়। ধারণ তরল 
পদার্ঘপূর্ণ ফুনফুস, বেছের চাপে অপর ফুসফুস, দর্চালনের 
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ব্যাঘাত ঘটে | রোগাক্রান্ত অংশ প্রনারিত পশুকা মধ্যস্থিত 
পেশী সকল অকর্মণ্য হয় এবং পশু ক মধ্যস্থ স্থান পুর্ণ বা 
স্কীত দেখ! যাঁয়। জক্রু প্রদেশের অস্থির শিল্প প্রদেশ পুর্ণ 
ও ক্কন্ধ অবনত বোধ হয়। 

চিকিংনা। 

চিকিৎসক রোগীকে নিস্তব্ধ ভাবে শব্যায় শায়িত বা্টতে 
চেষ্টা করিবেন, বং রোগীর বক্ষে নর্দদদ। ফ্রানেল জড়াইয়। 
রাখিতে ব্যবস্থ! টি তারপর নিপ্ললিখিত ওঁৰধ সকল 
প্রয়োগ করিবেন । 

(১) শ্পিইথরিস নাইটে) সাই একমাউিন্স, লাইকর 
এযোনিয়। এসিটেটউল চারিডাম্‌, সির্পাই হেমিডিস মাই এক- 
আউন্স, জল চারিস্টাউন্স, একত্র মিশ্রিত করিয়া আটবার 
সেব্য। ইহার! সর্খু উৎপ হইয়া! উপকার দরে । 

(২) পট্টানি নাইটে টিম. পক শঞ্জেণ, ভাইনম্‌ এন্টিফদি- 
য়েলিস ভ্লিডামূ, লাইকর এমোনিয়। এসিটেউস, চাখ্ডিম্‌, 
একো য়া মেন্ছিপিপ পী1চমাউন্স, একত্র মিশ্ত করিয়' ছয় বাঁর 
মেব্য | 

(৩) স্পিট, এমোনি এবে|মেটিক চারিডাষ্‌, ম্পিট, 
ক্রোরৌকম তিন্ড।ম্‌, টিৎচাঁর একোনাইট, ভ্রিশমিদিমৃ, চিৎ্চার 
লেনেগ! ছয়ডুম্‌, ক্যাম্র ও2।ট।র অটআউন্ন, একত্র মিশিত 
করিয়া ছয় অংশ করিবে । উহার এক এক অংশ ছয়ঘণ্টা 
অন্তর রোগীকে মেবন করিতে দিবে । 

এই ওঁষধটি রোগের গবল অবস্থায় প্রয়োগ করিবে । 
লিল্নিড্‌ পুলটীন্‌, একজ্রী বেলেডোনা” বক্ষস্থলে মালিশ 
কলিবে। পোম্তঢেড়ী জলে পিদ্ধ করিয়া তদ্দারা মেক, 


স্ 


হাত নিউমোনিয়া (ফুসফ স্‌) প্রদাহ । 


সদ 05 ৯৮ 


লিনাপিজম্‌ টর্পেন্টাইল্‌ কুপন বক্ষস্থলে জেঁক স্থাপন, ক্যাল- 

মেল, ওপপিয়ঘ্‌, বিরেচকপদ্দার্ঘ, ছু্ধ, মণ, ফ্যারারুট, ডিস্ব 

মাংসেরযুস, শীতল পানীয় প্রভৃতি দেবন করিতে দিবে । 
নিউমোনিয়া( ফুনফুস,)প্রদাহ | 

ফুনফুম, অভ্যন্তরে নান! প্রকীর যাতনা ও আ্বরভ।বের 
সহিত এই প্রদাহ রোগ আবিভুতি হর! রোগ প্রকাশের তিন 
দিবন পরে শীত,বিবমিষ।,পাশ্ববেদনা এব কাসি ক্রমশও প্রকাশ 
পাইতে পাকে। কামির সহিত যে শ্রেষ্সা উঠে তাহা গাড়, 
চটচটে ও ইউকবর্ণ বিশিষউ | শ্বাসকষ্ট, শণীরের উত্ত/প ১০৪ 
ডিক্রী, পিপান।, অগ্রিমান্দ্য, শিরে।বেদনা, অবনন্বত! ও একটু 
একটু প্রলাপ হইয়া খাকে। এই রোগের তিনটী অবস্থ। আছে। 

১। ন্প্রিনিজেশন্‌ বা রক্তপূর্ণতা, ফুলফুনের পীড়িত 
অংশ রক্ত বা রসদ্বারা পুর্ণ হয়। ফুস্ফুদের উপরে কর্ণপাত 
করিলে কেশমর্দিনব শব্দ বা উহার সহিত রুদ্র কিম্বা ডেলি- 
কিউল'র শব্দ মিভ্িত থাকে। বক্ষন্থছলে আঘাত করিলে 
ঘ্বাভ!বিক শব্দ গুম) যায় বটে কিন্তু ত্রুযশং এ একের 
পরিবর্ধন হইয়। থাকে । 

১। রেড্হি পাটি জেশন্‌ ৰ! লোহিত ধকভাঁভা ফুসফুসের 
এক্টী সাধারণ পক্কতি এই যে উহ্াস্পাপ্তর ন্যায় কোষল 
কিন্তু এই অবস্থায় এ প্রক্কতি বিনষ্ট হইয়। কঠিন ও গাঁ 
হয়, কর্ণপাত করিলে 'কেশ মর্দিনবৎ পুর্ধ্বোক্ত কোন কোন 
প্রকার শব্দ শুনাধায় ন। বটে কিন্তু সঙ্কৌফমি বা বায়ুনলীতে 
সবরের প্রতিগ্নুনি ও শ্বাস শক শুনিতে পাওয়া যাঁ়, পরন্ত 
ঘক্ষতুলো আপাত করিলে গুডব্‌ চল শব্দ শুনিতে পাওয়া যায়) 


উিষজ্য-মুক্তা বলী | ১ 


৩1 গ্রেহিপ|টিজেশন ব। পুরুলেন্ট ইন্ফিলজেদন্আর্ঘধী 
যক্কতের ধূঘর বর্ণতা বা পুঁষপূর্ণতা ফুস্ফুসের তন্ততে পুষ 
জন্মে এবৎ কতক অৎশ কঠিন হর বলিয়া উহাতে বায়ু 
প্রবেশ করিতে পারে না। কখন কখন প্রক্কৃত পুষ শা উৎ- 
পন্ন হইয়া একপ্রকার তরল পদার্থ উৎপন্ন হইতে দেখাায়। 
ফুসফুসের কিয়দৎশ বিদীর্ণ হইয়া! পুঁম ও শ্রেম্ধা বহির্থত হইতে 
থাকিলে গর্গিলিঙ ক্রিপিটেনন্‌ শব্দ শুনাযায়। ফুনফুদের 
মধ্যে পৃ সঞ্চিত হইবার পুর্ব প্রদাহ শান্ত হইলে যকৎ 
ভাবাপন্নতা স্থায়ী বা ভ্রুমে ক্রমে শুক্ষ হইতে থাকে । এই- 
বূপ অবস্থা ঘটিলে ফুসফুসের অভ্যন্তরে পুনর্ধার বায়ু যাতা- 
য়ত করিতে থাকে! রোগের প্রথম অবস্থায় ্রআবে 
ক্লোরাইডের পরিমাণ যেরূপ থাকা উচিত সেইরূপই 
গকে। কিন্তু গুনাহ বৃদ্ধির নহিত ক্রমশঃ উহাারও পরিমাণ 
হাস হইয়া পড়ে । প্রত্রাবে ক্রোরাইডের অংশ সম্পূর্ণরূপে 
অদৃশ্য হইলে ফুসফুন, মক্ুৎ ভ।বাপন্ন হইতেছে বলিয়া এন্ু- 
মিত হইবে। পক্ষান্তরে হোগের ক্রমশঃ শীন্তি হইতে 
থাঁকলে প্রত্্রীবে পুনর্ধার ক্লোরাইড্‌ দেখ যাইতে থাকে। 

চিকিৎস|। 

রোগের প্রথম অবস্থায় ক্যাঁউরঅইলের দ্বারা দাস্ত করা- 
ইবে, পরে রোগীকে স্থির ও নিস্তব্ধ ভাবে শধ্যাঁয় শায়িত 
করিয়। রাখিবে। এবৎ পটানি নাইটে টিন, পঞ্চাশগ্রেণ, 
ভাইনম্‌, এট্টি মোনিয়েলিস, চারিড্।ম্‌, লাইকর এমোনিয়া 

এমিটেটিন_চারিড্।মৃ, একৌযা মেন্থিপিপ প' [চজাউন্প, একত্র 
মিশ্রিত করিয়া ছয়ভাগ করিয়া মেবন করিতে 5 দিবে। কিন্বা 
পট'পি সাইটেটিস. একশত কুড়িগ্রেণ, লাইকর এমে নিয়া 


২০৮ চিক্কিংল। | 


এিটেটিন. চারিডম, ম্পিট, এমোনিয়া এরোমেটিধু ভিন- 
ডাম্‌, টিংচার একৌনাইট, কুড়ি দিনিমূ, একৌয়া আটআউন্দ, 
একত্রে মিশ্িত করিয়। অবস্থানুসারে বিভাগ রা প্রয়োগ 
করিবে । কাদির অত্যন্ত উগ্রতা থাকিলে ক্লোরো ফর্ম, আস্রাণ 
করিতে দিবে। রোগী অত্যন্ত দুর্বল হইলে এমোনিকীর্ব 
রর গ্লেণ, স্পিট. ইথরিস. তিনড্ম্, টিৎচারসিলি দেড়ুডুমূ, 
টিচার ক্যান্ষর কমণ্ডশিউ ছুইড্াম্‌, টিংচার ল্যাবেপডার 
কন্প।উণু চার্ডাষূ, ই মেনেগা আটআটউন্স, একত্র 
মিশিত করিয়া প্রণাজ্য | ইহা ভিন্ন নিশ্নলিখিত ওষধটী 
অমধিক উপকারী ষথাঁ-_ 

লিট, এমোনিয়। এরোমোঁ টক চারিডামূ, স্পিট, ক্রোরো- 
ফর্শ, ভিনড্রমূ, টিটৎগার একোৌনাইট, ভিশমিনিষু, 6টৎচার 
মৃ. ক্যাক্ষর ওয়াটার 2 একত্র মি 


দেনেগ। ছর়ডু। 
করিয়া ছয়ভগ করতঃ হয় ঘণ্টা অন্তর এক এক ভাগ প্রয়োগ 
বটিবে। 

ফুদফুখের অভ্যন্তরে শ্লেম্মা বা অন্যবিধ রম অধিক পরি 
মাণে নর্দিত হইলে বিবিপ প্রকার উত্তেজক ও কফ. দিওমারক 
ওবধ প্রয়োগ কর। কর্তব্য । সেই মকল ওষদ নিষে প্রদর্শিত 
হইতেছে । 


১। প্পিট, ইথরিস তিনডাম, রিট, ভাইনম গ্য।লিলাই 
দেড়অ উন্স, ইন্ফিউজন্‌ দিন্কেন। আটঅআউন্ন, একত্র মিশ্রীত 
ও ছয়ভাগ করিয়! ৪1৫ ঘণ্ট। অন্তর প্রয়োগ করিবে । 

২। শ্ডিট, এমেনি এরোমেটকল, ছুইডাম, স্পিট, 
ক্লোরোকর্ম, ছুইডামৃ, ম্পিট, ভাইন্ম্‌ গ্যাপিলাই একজ উন 


৮ 





আইমিস বা যঙ্গন। |. 

একে য়া আট গাউন্দ। একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয়, ভু 
করিয়! ৪ ঘণ্ট। অন্তর এক এক ভাগ সেব্য 1 

ও। ভাইনম এপ্টিষে।নি এঁলিস্‌ অর্ধ আউন্স, লাহকর 
ঞ্েনোনিরা! এনিটেটিস্‌ অর্থ অউন্দ, অক্দিমেল বিলি এক 
আউন্ম, জল ছয় অউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়া ছয় ভাগ করিয়া 
চারিঘপ্টা। অন্তর এক এক ভাগ দেবন করিলে কফ নিঃসু 
হইয়া থ।কে। 

থাইখিজ্‌ (যন্সন।) 

য্মারোগে ফুদ্‌ ফুষ্‌ বিশেষরণপে আক্রান্ত হয়। এই 
রোগে প্রথমত শণস্থায়ী অপ্প অল্প কাশি, অ।লস্ত বে$ধ 
হইয়। থকে । কখন কখন রোগের প্রারস্তেই রোগাক্রান্ত 
বক্ষে অক্প বেদনা ও ঈক্তের গতি চঞ্চল হয়। অতিশয় 
শারীরিক বামানমিক পরিশ্রমের পর কিন্বা ঠাণ্ডা লাগাইবার 
পরে রে।গের লক্ষণ সকল স্পট প্রকাশ পাইতে থাকে! কিছু 
[দন পরে ক্রমশঃ অধিকতর দৌর্ধল্য ও কাশি ক্রমশঃ বর্ধিত 
হয়। শ্রেয়ার সঙ্গে রক্ত উদ্গীরণ, অগ্নিমান্দ্য, স্সেহযুক্ত দ্রেব 
ভক্ষণে অনিচ্ছা, অজীণ, সর্বক্ষণ ব্)পী ছু স্বর, সময়ে শময়ে 
ামকষ্ট, শরীর ক্ষীণ, ঘর্থ অ।ব ও উদরাময় হয়। এমন কি 
পরিশেষে স্বরের ক্ষীণত। ব। স্বরতব্দ হইয়। থাকে । যত দিন 
পথ্যন্ত ফুসৃদ্ুমে গুটিক। উৎপন্ধ হইতে থাকে, তত দিন শারী- 
রিক উত্ভাপ ১০৫ একশত পাচ ডিক্রী পধ্যন্ত হইতে পারে জক্রু 
প্রদেশের অস্থি ও অংনফলকাস্থির নীচে কনুকনে (বেদনা 
জম্মে। যখন রক্ত পতিত হইতে আ রত হয়, তখন; তি 
মান্য ভাবে রক্ত নিত হয়। মুখগহ্বর ও গলাতে পরে 
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বর্ণ ক্ষত, স্বরযক্, গলকোষ ও বায়ুনলীর শৈষ্ষিক বিলিতে সব 
প্রদাহ এবৎ উল্লিখিত স্থানের শৈষ্মিক বিলির নিম্নে গুটিকা 
উৎপন্ন হয়। হস্তের নখ সকল বক্রীভূত, হস্তাঙ্গুলির অগ্রভাগ 
জড়িত, ষরতে রক্তাপিক্য ও বেদনা প্রকাঁশ পায় এবৎ রোগীও 
ক্রুঘশঃ শীর্ণ ও দুর্বল হইতে থাকে । রাত্রিতে অধিক পরি' 
মীণে ঘর্থ হয় এবৎ উদরময় উপস্থিত হইয়া নাঁন। প্রকার 
দুর্ণদ্ধময় মল নিঃসৃত হয় এবৎ মুত্র আল্রুষেন প্রকীশ পাঁয়। 
সুতরাৎ রক্তে ংকাঁশ, কাশ এবৎ শরীরের বিবর্ণভা এই 
রোগের প্রধান লক্ষণ | 
প্রথমে শুফবাশি, পরে ফেনা নুক্ত কক নির্ণত হয়। রোগ 
যত বর্ধিত হইতে থাকে, শেয্মা ততই গ।ঢ হইতে দেখা যায়। 
নেই গ।ঢ় এর করমশও পীভবপের রেখা মু, হরিতাভ হয় 
এবৎ উহা! জলে নিক্ষেপ করিলে নিমগ্র হইয়া থাকে । যন্ষনার 
শেন অবস্থায় কফ পু ষময় হয় ও মলিন ধূনরবর্ণ ধারণ করিয়া 
'থাকে। এইরূপ অনস্থায় অণুবীক্ষণ যন্ত্র দ্বারা পরীক্ষ। করিলে 
ফু ফুস্‌ বিধানের খণ্ড, পুমকোষ, একুজুডেন নকোধ্‌ এবৎ 
চুর্ণপদার্ঘ বিশেষ দেখিতে পাওয়া যায়। 
ফুল ফুমের স্থানে স্থানে অনুপ টিউবার্কল (গুটিক1) দঞ্চিত 
হইলে বক্ষের স্বাভাবিক প্রতিঘাত-প্রতিপধ্রনির পরিবর্তন হয় 
গা এবৎ স্বাভাবিক শ্াস-প্রশ্বীসেরও বিশেষ বৈলক্ষণ্য হয় ন।| 
বিস্ত যখন এইপরিম!ণে গুটিক! উৎপন্ন হয় যে, ফুস্‌ ফুস্‌ বিধা- 
নের স্থিতিস্থাবকতার অন্যথা ঘটে, বা টিশুর ঘনত্ব বৃদ্ধিপাঁয়, 
তখন পীড়িত বক্ষের প্রতিঘাতে শৃন্যগর্ভ শব্দের হাঁস হয়, 
কোষের মর্ধরশবের পরিবর্তন হইয়! শ্বাস ক্ষীণ ও নিশ্বাম 
দীর্ঘ হইয়! থাকে । 
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চিকিৎসা । 

কাঁমি নীশার্থ নিষ্ন লিখিত ওষধগুলি প্রয়ে।গ করা যাইতে 
পারে। 

১1 ফেরি আয়োডিড।ই* কুড়ি গ্লেণ, স্পিরিট খিরিক্টিজরি 
তিন ডাম, ইনফিউজন, কোয়াদিয়া ছয় আউন্স, একত্র মিজি 
করিয়। ছয় বার বেব্য। 

২। মিরপ ফেরি আয়োডাইড্‌, তিন ডু(ম, মক্কন টের!ক্‌- 
মেকম_ তিন ড্াম, টিনচ।র নক্সভগিক! ত্রিশ মিনিষ্‌, ইনফিউজন 
কলম্ব। নাড়ে পশচ আউন্স, একত্র গিভিত প্রিয়! ছয়বার 
সেব্য। 

৩। টিনচার ফেরিপারক্রোরাইভ্‌ ত্রিশ মিনিষ্‌, টিনচাঁর 
আয়োড।ইড ছয় মিনিযূ, জল ছয় আউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়া! 
ছয় নার সেব্য। 

৪ পটামি আয়োডিড ইনফিউজন ত্রিশ খোণ, কেঙিডিজর 
মিম্‌ ছয় আাঁউন্স একত্র মিশ্রিত করির। ছয় বা সেব্যে 1 

&| অয়েল টারপণ্টাইন দশ মিনিমৃ, গিডিউরা আখিক 
ডেলি এক আউন্স, একত্ত মিশ্রত করিয়! একবার সেব্য। ইহা, 
ঘ্বার। রক্ত উদ্দিরণ নিবারিতে হয়| এতন্ভিন্নব এমে নিয় সল- 
ফেট, অফ আয়রণ ও গ্যালিক্‌ আযামিজ ইত্যাকি প্ুয়ো 
কর! যাইতে পারে। ধংপিণের ক্রিয়ার উপ্নতা থকিলে 

হইড্েধিয়ানিক আযমিন ডিন বা ডিজিটেলিস, শ্রয়োগ 
নি | ঘর্ম নিবারনার্থ গ্যালিক আযনিড, মিনীরেল জ্যাসি- 
ডের মহিত প্রয়োগ করিবে । 

উদরময় থাকিলে দির্পইরোজি গ্যালিনি এক আউন্স, ইনফ্ষি! 
উন ক্যাটিক্উি পচ আউন্দ একত্র শিশ্রিত করিয়া ছুযব1র সেব্য ॥ 


২১২ ডিজিজেজ অফণি ম্রওস্‌ নিষেম অর্থাৎ । 


সাযুমণ্ডলীর রোগ1--- 
কনভল অন্স। 


এই রোগ থাকিয়া থাকিয়া মমস্ত শরীরের পেশীসগুহের 
আক্ষেপ বা সঙ্কে(ন উপস্থিত করিয়া থকে এবং রোগী 
অজ্ঞান হয়। কখন কখন আংশিক আকুঞ্চন হইয়। অনেকক্ষণ 
পর্য্যন্ত থাকে ও মেই স্থলের পেশী অত্যন্ত এক হয় । এই 
রোঁগে টনিক স্প্যাজম্‌ বা বিল্যত্বি আক্ষেপ কছে | কন, ভল- 
গন স রোগ ঘন ঘন উপস্থিত হইলে এবং এ আক্ষেপ উপশম 
হইবামাঁতর পেশার কঠিন ভাব যাইয়। কোমল হইলে, ভাহাঁকে 
কলিক বা দ্রুতাক্ষেপ বলে । এই রোৌগের কারণ স্মযুকেন্দ্রে 
রক্ের গতি যথোচিত ভাবে না হওয়।। আ্াঘুমণ্ডলের বৈধা- 
নিক পীড়া, অন্থলহ! নাঁড়ীর উদ্দীপনা, মুত্রগ্রন্থির বিকৃতি ও 
রক্তের বিশুদ্ধতা প্রভৃতি ইহাতে সমস্ত এচ্ছিক পেশী কেবল 
মুখমগুল আক্ষিণ্ত হয়। সময়ে সময়ে সর্ধা্গ ব] শরীরবার্দ 
রোগ উপস্থিত হইতে দেখাঁষায়। হার্বাঙ্গিক আক্ষেপ দ্বার! 
মুখষণ্ডল বিরুত, পা বা শালবর্ণ; চক্ষুগোলক বাহিয়ে নিঃসৃত- 
বৎ. চক্ষুঃউপরে আলোক পতিত হইলে রোগা তাহা অনুভব 
করিতে অনমর্থ, দন্তকিড়খিড়ি, দন্তদ্ধারা, জিহব। আক্রান্ত মল 
স্করাদির অজ্ঞাত আরে নিংদরণ ও শ্বান কষ্ট প্রভৃতি লক্ষণ 
জন্মিয়া থাকে | দিবমের মধ্যে আক্ষেপ একবার বা পুনঃ 
পুনঃ হইয়া থাকে । আক্ষেপান্তে নিদ্রাবেশ হয়ঃ এই রোগের 
মহিত অপরাপর রোগ আনিয়া যোগদিলে সাঁজ্ঘ।তিক হইয়া 


থকে । অন্যথ৮ উহ্দ্ঘ।র। শরীরের বিশেষ ক্ষতি হইতে 
দখাগায় না! 
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পুর্ণ বয়স্ক ব্যক্জি দিগের আক্ষেপক রোগ উপস্থিত হইলে 
গাত্রবস্থ শিথিল করিয়া দেওয়া উচিত; এবৎ রোগীকে এরপ 
অবস্থায় রাঁখিবে বে, ঘেন নাসিকী। দ্বারা) বিশুদ্ধ বায়ু গ্রহণ 
করিতে সমর্থ হয়। মন্তকে শীতল জলের ধাঁরা এবং চক্ষুদ্বয়ে 
শীতল জলের বাপ্‌ট। দিবে। এত্ডিন্ব জিহ্বার উপর ক্রোটন 
অয়েল এক ব। দুইবার প্রয়োগ করিবে! উদর মধ্যে কোন 
উদ্র পদার্থ থাকিলে বমন করণার্থ পল্ভ ইপিকাকু কুড়িশ্লেণ 
ভাইনম এন্টিমনিএলিন_ চারিডু।ম, সিরপ গ্যাপেভেরিন ছুই 
ডাম, একোয়া মেন.খিশিপ, ডেড় আউন্স, একত্র মিশ্রিত 
করিয়া সেবন করিবে । চৈতন্য সম্পাদনার্থ ক্লোর-করম 
আস্রাণ করিতে দেওয়! যাইতে পারে । ক্যাক্ষর ভিনগ্রেণ, 
ম[ক্ষ তিনগ্রণ, আঁপাঁফেটিদ। তিনখ্রেণ, শপিয়ষ একগ্রেণ, 
অয়েদ এনিথি যথা প্রয়োজন এই দ্রব্যগ্ডলি একত্র মিশ্রিত 
করিয়া ঢুইটী যটা প্রস্তুত কারিবে। উক্ত বটীকা তিন্ঘণ্ট! 
অন্তর জলের লহিত্ত সেবন করিতে নিবে | 

এইকপে কিছুদিন মেবন করিলে আক্ষেপ্ক রোগের হস্ত 
কইতে দুক্তিলাভ করাবায়। রোগীর নিদ্রার ব্যাঘাত ঘটিলে 
রাত্রে শয়নের সময় ব্রেম।ইট অফ পটান দেবন করিলে 
সুনিদ্রে। হইয়া! থাকে । 

শিশুকীলের আঁক্ষেপক রে।গ উৎপন্ন হইলে আক্ষেপ, 
কাবস্থায় ক্রোরোৌকরম বা এমোনিয়া। অখগ্রাণদ্বার। উহার শান্তি 
করিবে! আক্ষেপের অন্তে নিশ্নলিশিত বউবধগুলি অবস্থা 
বিশেষে বিবেচন। পুর্ববক প্রয়োগ করা যাইতে পারে । 
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১। পটাসি আয়োডিভ্‌ ভিনগ্রেশ, ম্পিরীট এরোেটিক 
ব্রিশমিনিম, টিনচার বেলেডোনা পশচমিনিম, টিনার নিষ্কোনা 
কষ্পাওড একডুম, একোরা মেনধিপিপ, ছুই আউন্, একত্র 
মশ্রিত করিয়। উপযুক্ত মীত্রীয় মেবন করিতে দিবে । 

২। পটামি আয়েডিড_ পনরগ্রেণ, টিৎচ।র আসা ফেটিডা 
দেড় ডঁম, টিচার লেনেগ! ভিন্ডুম, গিরপ মোরাই তিন 
আউন্ন একত্র মিশ্রিত করিয়া উপযুক্ত মাত্রায় প্রমৌজ্য। 

৩। স্পিরিট ইথরিন ছুইডাম, টিৎচাঁর গপিয়াই চল্লিশ 
মিনিম, পল্ভ মাস্ক চলিশগ্েণ, স্পিরিট এমৌন এরোমেটিক 
একআউন্স, ক্যাম্ষর ওয়াটার পাঁচমাউন্দ একত্রে মিশ্রিত 
করিয়া উপযুক্ত মান্রীয় প্রয়োগ করিবে । 

৪। (ুণ্টনাইন ছ্ুইগ্রেণ, পল্ভ ক্ষাণনি কম্পাউণ্ড আট 
তেপ, শর্করা আটখেন একত্রে মিশাইয়া উপযুক্ত মাত্রায় 
সেবন করিতে দিবে । ক্রিমির লক্ষণ থাকিলে এই ওঁবধটি 
প্রয়োজ্য। 


দাত উঠিবাঁর সস্তাবনা থাকিলে মাড়ি চিডিয়। দেওয়। 
কর্তব্য । পাকাশয়ে অক্্ধিক্য বোধ হইলে ম্যাগ্‌নাজিয়া 
কার্ব বা হ্বাইডেডে ব্লেখরাল দেবন করিতে দিবে। 

প্রনবান্তে আক্ষেপ ।-এই অবস্থায়ও আক্ষেপ নিবার- 
লার্ঁ ক্লোরোফরম. ব। এমোনিয়া আদ্রণ করিতে দিবে। 
আক্ষেপ অন্তে বিরেচক ওবধ ব)বস্থা করিবে । এবং নিষ্ন- 
লিখিত ওঁসধগুলি অবস্থা বিশেষে প্রয়োগ করিবে । 

১। লাইকয় মর্কি হাইডোক্রোরান_ কুড়িমিনিম, কৌরে 
কর্ম দশশিপিম, টিচার ক্যানেবিশ ঈ্ডকা। কুড়িমিনিম, পলুভ. 
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এপিলেপমি বা অপন্মার । 
টগ। কানু কম্পাউগ্ড ভ্রিশগ্রেব, স্পিরিট ইখরিশ চলিশফিনিদ। 
এমিড হাইডেসিয়ানিক ডিল চারিমিনিম জল দেড় আউদ্গ 
একত্রে মিশ্রিত করিয়া উপছুক্ত“মাত্রীয় প্রয়োগ করিবে । 

২1 ক্যাক্কর, মন্, র্যানাফেটিড| প্রত্যেকে তিন গ্রেণ; 
ওপিয়ম একগ্রেণ, অয়েল এনিখি ষথাপ্রয়োজন | একজে 
হুইটী বটিক প্রস্তত করিয়া তিন ঘণ্ট। অন্তর প্রয়োজ্য। 

৩। ক্যান্ষর দশগ্রেণ, মাক্ক দশ গ্রেণ, একত্র মিশ্রিত 
ফরিয়। যবের ক্কাথের সহিত প্রয়োজ্য | 

প্রনব না হইতে এই রোগ উৎপন্ন হইলে আশু প্রসব করান 
বর্ত্য। মস্তকে বরফ ব|! শীতল জল প্রদান করিবে এবথ 
গর্ভের বাধা! না! জন্মে এন্ূপভাবে বলকারক ওষধ নকল 
গ্রয়োগ করিবে। 
এপিলেপ.নি (অপম্মীর, ঝা মুগী)। 

এই রোগে রোগী হঠ।ৎ চেতন। ও স্পর্শশৃ্তি বিহীন হয় । 
মুখদিয়া। ফেন নির্ঘত হইতে থাকে; এবৎ পেশীমকলের 
আক্ষেপ হয়। কিছুকীল পরে রোগী আপন হইতে চেতন। 
প্রাপ্ত হইয়া থাকে । রোগের আবেশ হইলে রোগী সহসা 
পড়িয়া ঘাঁয়। স্তরাৎ রোগী অশ্ব।রঢ থাকিলে কিন্বা বক্ষে 
আরোহণ করিলে তাহা হইতে অবতরণ করিবার সময় পায় 
না, এমন কি অগ্নি বা জলের নিকট থাপিলে তথা হইতেও 
দুরে গমন করিতে পারে না। রোগ প্রকাশ পাইবার পুর্চে 
দৃষ্টি বিত্রঘ, শিরৌধুর্ণন, মন্তক বেদনা, মানগিক রতি অস্থি- 
রতা ভয় বোধ হয়। রোগাবেশ সম মৃতব্যক্তির নায় 
মুখ লাবণ্য বিহীন, চীৎকার ঝ|ভ্রন্দন, মুখে গাঁজল! যর্খ্ব শীতল 


ই১৬, চিকিৎমা । 


চৎ মন ও শ্বাস কষ্ট হয়। রোগাবেশ ছুই তিন মিচ্টি 
থাকে । রোগ অত্যন্ত প্রবলরূপে আক্রমণ করিলে ছুই এক 
ঘণ্ট। থাকিতেও দেখা যাঁয়। 

চিকিৎসা । 

ফোগী বোগাত্রীন্ত হইলে ভাহাকে শষ্যায় শ।য়িত করিয়। 
গাত্রস্থ ব্প্রাদির বন্ধন শিথিল করিয়া দিবে এবৎ মাথা 
উন্নত করিয়া রাখিবে। মস্তক, মুখ ও বৃশ্মঃস্থলে শীতল জল 
মেচন করিবে । কৌন কোন ব্যক্তি রোগ উপস্থিত হইবার 
পুর্বে হস্ত ব; পদ সুর সুর করিতে থাকে। এইরূপাবস্থায় 
হস্ত ব! পদ সুত্র বা অন্যকোন পবার্ঘঘ[রা বন্ধন করিলে 
অনেক নময় রোগে আক্রমন করিতে পারে না। রোগাবেশ 
দূরীভূত হইলে স্বাস্থ্য যাহাতে উতর হয়, তদনুরূপ গুঁষধ 
ব্যবস্থ। করিবে, তদ্পথ।- 

১। পট।নি ব্রোসইড ভ্রিশগ্রেণ, টিৎচার ভেলিরিয়।ন 
এমোনি ছয় ডাম, ক্যাক্ষর ওয়াটার আট আউন্স একত্রে 
মিিত কিয়! প্রযোজ্য | 

২। পটধি ব্রোষাইড আটগ্রেণ, টিচার দিনকোনা 
অর্থছাম, জল এক আউন্ন একত্রে. মিঙিত করিয়া একবার 
গ্রযোজয । 

৩। কুইনি মলফ আঠারগ্রেণ, একর নকুদ ভমিকা তিন 
গ্রেণ, একজ্র। জেনমিয়ান, পায়ত্রিশ গ্রে, একত্র দিশ্রিত 
করিয়া বারটি বটিকা করিবে। 

৪। ফিরম রিডক্টম চলিশ ৫গ্রণ, গিনন।ই ভেলিরিয়া- 
নল কুড়ি গ্রেণ,ড্রিকনিয়া এক গ্রেণ, শিলিনরিনের অহিত 
একভ্রে উভ্ভমকপে মিড্রিত বরিয়। ২৪ ট। বট প্রস্তুত ণরিবে । 
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৫&| জিননাই সলফ চক্ধিশ গ্রেণ একড্র! একোনাইট 
বার খ্রেণ, একফ্রা কোয়াশিয়! চব্বিশ গ্লেন, একত্র মিশ্রিত 
করিয়। ৯২ টা বটিকা করিবে । ,এক এক বটী৩ ঘণ্টা অন্তর 
জলের মৃহিত মেন্য | 


হিব্টিরিয়া | 

ইহা এক প্রকার স্ায়বীয় রোগ । রোগাক্রমণের সময় 
অধিক পরিমাণে মুত্র নিউসবণ ও ভাটার ন্যায় একটি জিনিন 
গলাবহিয়। উঠিতেছে বলিয়া রোগী বোধ করে। এই জন্যই 
সাধারণে ইহাকে গুল্মবাযু বশিয়। থাকে । স্্রীলোকদিগের 
যৌনন অবস্থার গ্রারত্ব হইতে আর্তব বিলুপ্ত হওয়ার সময় 
পর্য্যন্ত এই রোগ জন্মিবার সম্ভাবনা । কচিৎ পুরুমপিগের€ 
এই রোগ হইতে দেখ! যায়। রোগাবেশ অময়ে অঙ্গ প্রত্যঙগ 
ও দেহ-কাগ্ডের আক্ষেপ উপঞ্চিভ হ্য়। রোগী মু্টিবদ্ধ 
হব্তছার! বক্ষস্থলে আখাত করে কিম্বা কেশ বা বস্ত।দি 
ছিড়িতে থাকে। ক্রন্দন বা চীৎকার, ও শ্বান কষ্ট উপস্থিত 
হয়। রোগের বেগ বিলুপ্ত হওয়ার সময় রোগী রোদন ব! 
হাস্য করিয়া থাকে । কাহারও বা দেই সময়ে হিক। উপস্থিত 
হয়। কৌন কোন মময়ে পোগী অজ্ঞান হইয়! ভূমিতে পতিত 
হর। কিন্তু অতি অন্প লময়ের মধ্যে চেতন প্রাপ্ত হইয়া 
কান্তি বোধ হওয়ায় রোদন করিতে থাকে । এতডিন্র 
রোগের উত্তেঙ্গনার গময়ে অনিচ্ছা ভ্রুমে মূত্রতঠাগ, শরী- 
বের বিবিধ বিধানে স্পর্ণাতিশষ্য এবং অধওক]ুয়ের পক্ষাঘাত 
জন্মিতে পারে। কখন কখন ম্পর্শহীনতাও লক্ষিত হয়। 
কখন ক্ষুপামান্দ্য, কখন বা ক্ষুধার উদ্রেক হইয়া থাকে। 

[২৮] 
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এই রোগ জনিত কান, হিস্কা বা বমন অতিশয় কেঁশদায়ক 
হইয়া উঠে। এই রোগে ভ্রীলোকের ওল্ঠ পুরু এবং চক্চ্র 
উপরের পীতা নিমিলিত . হয়। রোগীকে কোন কথ! 
পিজ্ঞীনা করিলে কিছুমাত্র চিন্তা না করিয়া অঘথা উত্তর 
প্রদীন করে। 

চিকিহনা। 

রোৌগাবেশের পর রোগীর বনস্ত্াদি শিথিল করিয়। দেওয়া 
উচিত রোগী অজ্ঞন অবস্থায নিজের শরীরে আঘাত 
করিতে না পারে এরূপ বিধান করা কর্তব্য । চৈতন্য সম্প্ণ- 
দনার্থ এমোনিয়া কার্ধনাম্‌ আদ্রাণ করিতে দিবে। মুখ, 
মস্তক ও বঙ্ষংস্থলে শীতল জল নেচন করিবে । রোগের 
পুনর্বার আক্রঘণ নিবারণার্থে প্রথমতঃ বিরেচক মধ 
প্রাধাগ করিবে । তদনন্তর আয়রণ মিকচার প্রভৃতি ব্যবস্থা 
করিবে । তদ্সথা! 

১। ফেরিএট কুইনি সাইট ন ভ্রিশগ্রেণ, এসিড নাইটে 
হাইড্রেকোরিক ডিল ত্রিশ মিনিম, লাইকর ফ্রিকনিয়া কুড়ি 
মিনিম, ইনফিউজন কোয়াদিয়! ছয় আউন্স একত্র মিথ্িত 
্ষরিয়। ছয় লার প্রযোজ্য । 

২। ফেরি পারকৌরাইড ত্রিশ মিনিম, কুইনি সলফ 
পনর গ্রেণ, এমিড হাইডোৌকৌরিক ডিল ত্রিশ মিনিম, ইন- 
ফিউজন কোয়ামিয়া ছয় আউন্দ, একত্র মিশ্রিত করিয়! ছয় 
অংশ করিয়া প্রয়োগ করিবে। 

৩। ফেরি সলফ বারখ্রেণ, কুইনিনল্‌ফ বারগ্রেণ, এসিড 
সলফ ডিল বিশ যিনিম্‌ লাইকর ফ্রিকনিরা বিশমিনিম 
ইনফিউর্জন কল ছয় আউন্স, ছয় অংশ করিয়া প্রমো জ্য। 
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৪1 ফেরিয়েট এমোন সইটাস চলিশ গ্রেণ, লাইকর 
ভ্বিকনিয়া একডাম, ইনকিউজন কৌ়ানিয়। দশ আভউদ্দ, 
দশ অংশ করিয়া প্রযোজ্য । 

৫॥ ফেরি ফামফেটিন তিন খ্রেণ, পল.ভ এরোমেটিক 
পঁচখ্রেশ, পুল্‌্ভ কলম্বা তিনখ্রেণ জিগার তিন গ্রেণ, 
একত্রে মিশ্রিত করিয়া একবার প্রয়োগ করিবে। 

৬। পটানি ব্রোমাইড ত্রিশ গ্রেণ, টিৎচার ভেলিরিয়ান 
এমোনি ছয় ডাম, ক্যাম্কর ওয়াটার আট আউন্স, আট অংশ 
করিয়া প্রয়োগ করিবে । 

খতুর সময়ে রক্তআব অহ্থদ্ধে দোষ থাকিলে, পর্কাঞ্ে 
তাহার প্রতিকার কর! কর্তব্য! রক্তঅ।ব অধিক পরিমাণে 
হইলে শীতল জল পুর্ণ টবে কটি পর্যন্থ ভূবাইয়া রাখিবে। 
অন্প পরিমাণে রক্তআব হইলে এলোৌজ মিশ্রিত বিরেচক 
প্রয়োগ করিলে উপঘুক্ত পরিমাণে রক্তআব হইয়! থাকে। 
বেশীনিনের রোগ হইলে রোগীকে কডলিভার অয়েল ব্যপস্থা 
করিবে । পথ্য অহন্ধে পু্টিকর আহার ও শীতল জলে সান 
ব্যবস্থা করিবে । 

ক্যাটালিপ নি । 

এই রোগেও রোগী হঠাৎ চেতনা বিহীন হয়। রোগা 
ক্রমণের পময় রোগী যেরূপ অবস্থায় শয়ন করে, ঠিক তদ্রণ 
অবস্থার থাকে? এই রোগ দ্বারা আক্রান্ত হইয়৷ দশ পনর 
মিনিট বা কয়েক ঘণ্ট! কিন্বা। ছুই এক দিনও থাকিতে দেখ! 
মায়। রোগাবেশ দুরীভূত হওয়ার পরে রোগী রুগ্র অবস্থার 
ঘটনা কিছুই বলিতে পারে না এই রোগ স্ত্রী জাতিদিগেরই 
অধিক পরিমাণে দেখা যায়। ন্গায় প্রধান ও গ্রপ্ম বাযুর্োগ- 


২৩ [চিকিতলা। 


্রন্ত স্্রীলৌকদিগের এই রোঁগ প্রায়ই জঙ্মিয়া৷ থাঁকে। এই 
(রোগে কোন প্রকার বিপদ ঘটিতে প্রায় দেখা। যায় ন।। 
চিকিৎস! | 

ক্ষ্যাটালিপ.মি ও হিষ্রিরিয় রোগের চিকিৎনার কোন 
ইভর বিশেষ নাই। অর্থাৎ হিছ্রিরিয়া রোগে ষে সকল ওঁষধ 
ব্যবস্থা কর! হইয়াছে, ক্যাটালিপ. দিতেও সেই সমস্ত,ওসথ 
গ্রযৌজ্য। 

টেটেনস_ ( ধনুস্তত্ত বা ধনুষ্টঙ্কীর) ॥ 

কতকগুলি এচ্ছিক পেশীর আকুঞ্চন দ্বারা ধনুটঙ্কীর 
রোগ জন্মে। এই রোগ আঘাত দ্বার প্রায়ই উৎপন্ন হইয়া 
থাকে । আঘাত জনিত ধনুষ্টৎকার অপেক্ষা অন্যরূপ কারণ 
জনিত থনুষটস্কার সুখ সাঁধ্য। ই্রিকুনিয়া অধিক পরিমাণে 
প্রয়োগ করিলে ধনুফঙ্কারের লক্ষণ প্রকাশ পায়। এই 
রোগ সহদা আসিয়া উপস্থিত হয়। ইহাতে হন ওগল- 
প্রদেশের পেশী মকল প্রথমতঃ আক্রান্ত হওয়ায়, রোগী গল। 
বেদনা ও জা্দি অনুভব করে। কিন্তু উক্ত লক্ষণ ভ্রেমশঃ 
বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইয়া জিহ্বামুল ভীব্ররূপে আক্রমণ করে| স্বৃতরাৎ 
রোগী গলাধংকরণ কাধ্যে অসমর্থ হয়। এইব্রপে ক্রেমশঃ 
রোগ প্রবল হওরায় মুখ বিস্তার করিতে অনমর্থ হইয়া পড়ে। 
তদ্ননন্তুর ঘুখস্ফিত অবশিষ্ট পেশী এবৎ দেহের পেশী নকলও 
আক্রান্ত হওয়ায় শরীর দম্মুখিগে বা পিছন দিগে আকু- 
প্িত হইয়া থাঁকে। উলিখিত আকুগ্চিত অবস্থায় কাহারও 
সর্বদাই কাহারও বা নিদ্রাকাঁলে বিরাম পাইতে রেখা যায়। 
নষয়ে সময়ে পনর মিনিট বা আপ ঘণ্ট। অন্তর আক্ষেপ 
হইতে গাকে। পুষ্ঠদেশের পেশী ঘঘস্ত আক্রান্ত হইলে 
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শরীর ধনুকের যত বক্ত হয়। ভন্নিবদ্ধন রোগীর মস্তক ও 
গুলক প্রদেশ শধ্যার ঠেকিয়া থাকে । এইরূপ অবস্থাকে 
অফিল্থৌটোনসবলে। যে.সধয়ে গলা ও উদরের পেশী 
সকল আকুঞ্চিত হয়, তখন সম্মুখদিগে শরীর বক্র হইয়া 
থাকে । এইরূপ অবস্থাকে এযসপ্রস থোটোনন কহে। 
শরীর কোন পার্খদিকে বন্রু হইলে তাহাকে প্লরম খোটো* 
নম কহে। এততিন্ন রোগীর মুখমণ্ডল পাও্রবর্ণ, ক্র ও ললাট 
প্রদেশ আকুঞ্চিত, চক্ষু স্থির ও উন্নত, কখন বা অশ্রুপুর্ণ, 
নাঁঘারন্ধ, প্রসারিত, এব মুখের কৌন্‌ পশ্চাৎদিকে আকুষ্ট হয় 
বলিয়া দন্ত সকল দুষ্ট হয়। বক্ষে তীব্র বেদনা, শ্বাস প্রশ্বাসে 
ক্রেশ, পিপাসা, কিন্তু জল পান করিবার মময়ে গলদেশে 
বেদনার আধিক্য, কলেবর ঘর্্াক্ত, নাঁড়ী ক্ষীণ অথচ বেগ- 
বরতী, নিদ্রা মূলেই হয় না। কিন্তু কিছুকালের জন্য তত্ত্রার 
আবেশ হয়। মুত্যু পধ্যন্ত বুদ্ধি পরিষ্কত থাকে । অননন্বতা 
ও শ্বান রোগ দ্বারা তৃতীয় বা পঞ্চম দিবসে মৃত্যু ষটিয়া। 
থাকে। 
চিকিৎসা | 

আঘাত জনিত ধনুষটক্কীর রোগে ব্রণের অবস্থা লক্ষ্য 
করিয়া স্থির করিতে হইবে বে. ক্ষতমধ্যে কোন প্রকার শল্য 
(কণ্টকাদি) আছে কি না। থাকিলে বাহির করিয়া ফেল! 
উচিত। স্রায়ুতে আঘাত লাগিলে আঘাতযুক্ত স্থানের উপরি” 
ভাঁগে উক্ত স্বাহু ছেদ দ্বারা দ্বিখণ্ড কর! কর্তব্য । এব 
যাহাতে কোন্ঠ পরিক্ষার থাকে, চিকিৎঘক অুহারও প্রতিবিধান 
করিবেন | কারণ, বিরেচক দ্রব্যই উহার পক্ষে মহৌষধ | 
বির্চেনার্ঘ ক্যালোমেল ও জেলাপ ব্যবঘত হইয়। থাকে ॥ 


হ২ই প্যারালিদিল হেমিগ্রিজিয়া পক্ষাধ।ত। 


বেলেডোনা বাঁস্কিক ও আত্যন্তরিক প্রয়োগে উপকার দর্শে! 
দাইকোটিন এক মিনিম যাত্রায় কিন্বা ক্যালে বার্ববিন চূর্ণ এক 
ছইতে তিন খ্রেণ পর্য্যন্ত মাত্রায় প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
এতন্ডতিন্ন পটামি ব্রোধাইড ত্রিশ হইতে যাইট গ্রেণ, টিৎচার 
ভেলিরিয়ান এমোনি ছয় ডা, ক্যাম্ষর ওয়াটার আট আউন্ 
একত্র মিশ্রিত ও অ।টু অংশ করিয়। প্রয়োগ করা! ধাইতে 
পারে। 
প্যরালিসিস--হেমিঠ্িজিয়। 
[পক্ষাঘাত ]। 

এই রোগে শরীরের অর্ধ অংশ অবসন্ন হয় বলিয়া 
ইহাকে পক্ষাঘাত বলে। ইহাতে মস্তক হইতে পদ পর্য্যন্ত 
আত্রান্ত হয়। শরীরের দক্ষিণ অংশ অপেক্ষা বাঁম অংশেই 
মচরাচর এই রোগ হইয়া থাকে । যদি এই বাতরোগ 
দ্বারায় শরীরের এক শাখা আক্রান্ত হয়, তাহা হইলে অধি- 
কাংশেরই বাহু অবশ হইয়৷ থাকে। সমস্ত যুগ আাযুবা 
মুখমণ্ডলস্থিত সু সমূহ আক্রান্ত হয়। তন্মধ্যে পঞ্চম যুগ্ম 
স্বায়ু অথিকাংশেরই আক্রান্ত হইতে দেখা যাঁয়। জ্জন্য 
পক্ষাঘাতা ভ্রান্ত ব্যক্তির কপোল এদেশ শিথিল, মুখ দুস্থ্দিকে 
অধুকৃষট, জিহ্বা নির্গত করিলে পীড়িত পার্থ হেলিয় পড়ে, 
পঞ্চম ও নবম স্নায়ুর পক্ষাঘাত হইলে উচ্চারণ শক্তির হাল 
হ্য়। তৃতীয় স্থায়ু আক্রান্ত হইলে চক্ষুর উপরের পাতা 
নিমীলিত, ক্নিনীক! প্রসারিত ও দৃষ্টি ভীর্ঘক দিকে হইয়। 
খাকে। স্পর্শশর্ি ও মানসিক বৃত্তির হাস হয়। চক্ষু 
হইতে জলত্র।ব, চিত্ত বিভ্রৎশ, প্রলাপ, পীঁড়িত অংশের পেশী 
পকল দৃ৮ ও আকুঝ্তি, রোগ দীর্ঘ কাল স্থায়ী হইলে রোগীর 
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অজ ৭ ন্ীর্ণ, পরিপোষণ শক্তির অল্পতাবশতঃ পেশী সকলগ্ 
বিশীণ হইয়া যায়। অঙ্গুলি সকল করতলের দিকে আকু 
ধিত হইলে রোগ অসাধ্য বলিয়া অনুমিত হুইবে। সাধ! 
রোগাক্রান্ত ব্যক্তির জঙ্ঘ। প্রথমতঃ রোগশৃন্য হয়| 

চিকিৎসা । 

চিকিৎসক প্রথমতঃ জোলাপ ব! ক্যাউরঅয়েলের দ্বারা বাত 
রোগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার করিবেন। তৎপরে জস্তকে ব! 
খবর পশ্চাৎদিকে বিষ্টার প্রয়োগ করিবেন। এবং নিষ্ন 
লিখিত মালিন দ্রব্য গুলির কোন একী ব্যবস্থা করিবেন | 

১) টিৎচার কান্থেরাইডিন আপ আউবন্দ, সোপ্লিনি 
মেন্ট দেড় আউন্স. একত্র মিশ্রিত করিয়। ব্যাধিযুক্ত স্থানে 
মর্দন করিবে । | 

২। লাইকর এমোনিয়া আধ আউন্স, সৌপ্লিনিমেনট 
দেড় অউন্প একত্র মিশ্রিত করিয়া মর্দন করিলে বাতরোগের 
শান্তি হয়। 

৩। ক্যাক্ষর একশত গ্রেণ, অয়েল টর্পেনটাইন আং 
আউন্স, লিনিমেন্ট ক্যান্ষর আধ আউন্দস একত্র মিশ্রিত 
করিয়! অঙ্গে মর্দন করিলে বাতরোগ প্রশমিত হয়। 

৪| অয়েল ক্রোটন এক ডুাষ, সোপ লিনিষেণ্ট এব 
আউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়। মালিস করিলে বাভরোঃ 
নির্ঘ/লিত হয় । 

৫1 রেড়ির তৈল একসের, আদার রস এক পোয়া 
ও ধৃত্রার পাতার রম এক পোয়া! একত্র দিশ্রিত করিয়া 
অগ্নি সন্তাপে উত্রমরূপে জ্ববলদিয়! জলীয় অৎশ শেষ হইলে 
নামাব্জী। গ্রহণ করিবে। উক্ত তৈল অঙ্গে মালি করিলে 
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ঘাঁতিজনিত বেদন। আশু প্রশযষিত হয়। কবিরাজগণ এই 
সভল অতি আদরের মহিত প্রয়োগ করিয়া খাকেন। 

৬। তরুণবাঁতে বেদনা খাকিলে কেরোসিন অয়েল 
সঁলিস দ্বারা যহোপকার মংশাধিত হইয়া থাকে । 

৭ পুরাতন বাঁতে শুকরের চর্ষ্বি অঙ্গে মালিম করিলে 
ধাতরোগ নিশ্চই প্রশমিত হয় । 

মন্তিক্ষের কোনরূপ রোগ না থাকিলে ইলে কটি দিটি 
শ€ গ্যালভ্যানিজম প্রয়োগ করিলে অনেক অণ্শে উর্পকাঁর 
দর্শে। এতডিন্ন নিম্নলিখিত ওঁযধগুলি পানার্ধে ব্যবস্থা 
ফরিবে। 

১। পটামি আয়োডিড ত্রিশখ্রেণ, ইনকিউজন হেমি- 
ডিনমিস ছয় আউন্দ একত্র মিশ্রিত করিয়া উপযুক্ত যাত্রায় 
ঘেব্ন করিতে দিবে । 

২। পটাদি আয়ে।ডিড কুড়ি গ্রেণ, পটানি লাইকর 
ছুই ডাম, টিৎচার হায়দামান ভিনডীষ, ডিককসান আর্জি 
আট আউন্স একত্র মিশ্রিভ করিয়া উপযুক্ত মাত্রায় প্রয়োগ 
করিবে। 

৩1 ওলিয়াই মি“ ভ্ুই আউদ্দ, লাইকর পটান একডাম, 
টিচার কর্ডেমম কম্পাউগু ছুই ড্রাম, জল আট আউন্দ একত্রে 
মিশ্িত করিয়া এক আউন্দ পরিমাণে মেব্য। 

৪। ,ফেরি আয়োড্ডি কুড়িখ্রেণ, ডিককনান পার্ডি ছয় 
আউন্স একব্র মিশ্রিত করিয়া এক আউব্স মাত্রায় মেবন 
করিবে। ঁ 

পদ্য। কুট, হরিণ প্রভৃতির মাংস, ছু্ধ, এতপ্িন্ন বল- 
কারক ও পু্িকারক পদার্থ নকল আহারে দিলে | 


গার[প্লিজিয়। অর্থাহ অধঃঅগ্জের হই 


বাতরোগ। 


এই রোগে দেহের অধঃশ[খা অসশ হয়! ইহা ভ্রেমশর 
শু লজ্ঞতসারে জম্মিতে দেখাসায়। জঙ্ঘ। ও পদ দুরধ্ব। 
আনার বেধ ও বিন বিন করে। উল্লিখিত ভুর্ব্বলত। ক্রমশঃ 
দ্ধি প্রাপ্ত হইয়া পদ স্থালন ও স্পর্শ শক্তি সম্পুণরূপে 
বিলুপ্ত হয়, মৃত্র(শয় ও মলদ্বার গেশী নকলও ভূর্্বল হইয়া 
থাকে। মুত্রাশয়স্থ পেশীর দুর্ধলত। বশত প্রআব কার্য 
নম্পণরূপে সাধিত হয় না। স্থুতরাৎ মুত্র আঁশয়ের মধো] 
থাকিয়া বিরুভ হয়| তত্রিবন্ধন দাব্বদিক স্বাস্থ্যের হানি 
ঘটিয়া থাকে। চিকিৎমা। | 

পটামি আয়োডিড পাঁচ গ্রেণ ম্পিরিট এমোন এরো 
মেটিক ত্রিশ মিনিষ, টিচার বেলেডোনা পা মিদিষ, টিংচার 
লিনকোন। কষ্পাউওড এক ডা, একো য়।ষেন্িপিপ দেড় আউন্দ 
এই দ্রব্যগুলি একত্রে মিশ্রিত করিয়! এক্‌ মাত্রায় সেবন করিলে 
বাত রোগ নিবারিত হয়। 

মালিমের জন্য শুকরের বম! প্রস্থতি ব্যবস্থা করিবে । এবৎ 
শানীরিক বলবিধানার্থ কড়লিবন্প অয়েল মেবন কর! অবশ্ঠ 
কর্তব্য 

মাক্যরিয়েল পাণ্নী অর্থ।ৎ পারদ 
জনিত বাত রোগ । 

এই রোগে এচ্ছিক পেশী সকল হূর্ব্বল 'ও কম্পিত হওয়ায় 
হন্তপদাদদি কোন কাধে ব্যবহার করিতে হইলে উহাযা 
কম্পিত হইতে থাকে । রোগের প্রধলা বস্থাঁয় উচ্চারণ, চর্কশ 
এ মর্কারণ ক্রিয়াদি অতিচক্রুশের সহিত সম্পাদিত হয়। হত্ডের 

[২৯] 
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এয়া একেবারেই লুণ্ত হয়, মস্তিষ্কের বিকৃতি হওয়ায় প্রলাপ 
প্রভৃতি তরুণ উন্মাদ রোগের লক্ষণ প্রকাশ পায়। এতস্িন্ন 
কাহারও কাহারও অপস্মার বায়রেগ জন্মিতে দেখা যাঁয়। 
পরন্ত শরীর অত্যন্ত ভ্রর্ধল, রাত্রিতে রে!গের অত্যন্ত প্রাবল্য, 
চর্্ঘ মলিন ব1 ধুমর বর্ণ, মাঁড়িতে ক্ষত, দন্ত কষ্কবণ ও শিথিল 
হয়। পারদ হোবন বা গারদের ধুম গাত্রে ল।গিলে উলিখিত 
লক্ষণ সকল জান্ময়া থাকে । 
চিক্তম। | 

এই রোগে আয়োডাইড গটানিইম অত্যন্ত উপকারী 
হইয়! থাকে। 

১1 পটানি আয়োভিড ত্রিশ এপ, ডিককুনান দ।ললা 
প্যারিল। ছয় আউন্স এপত্র মিশ্রিত করিয়। এক আউন্ন মাত্রায় 
মেবন করিতে দিবে । 

২। পটাসি আয়োডিড বিশগ্রেণ, পটা।মি লাইকর ছই 
ডাম, টিৎচার হায়পামাস তিন ডুম,ডিকজান সাজ্জ অ1ট 
আউন্স একত্র মিশ্রিত করিয়। এক আউন্ন প্রিঘাণে দেশ্য। 

1কিলিন ব! উপদৎশ। 

উপদৎশ ।--এইরোগ জননেক্দ্িয়ে বিনময় আব-সংযোগে 
উৎপন্ধ হইয়া থাকে । উক্ত রোগ ৩কি পাঁচদিন গুপ্তাবস্থায় 
থাকিয়া পরে জননেক্জিয়ের শ্রৈস্মিক বিজির ব1 চশ্বের উপরে 
মস্রাকৃতি একাধিক ব্রণ কিন্ব। ফাট প্রকাশ পাইয়াখ।কে। 
কাহারও বা ষেন ছাল উঠিয়া গিয়াছে এরূপ লক্ষিত হয়। 
পুরুষ দিগের লিঙ্গমণির অধউপ্রদেশে বলয়।কৃতি নিম্ন স্থানে 
এবং জ্রীদিগের 'মোনিওষ্ঠের অভ্যন্তর দিগে রোগ প্রকাশ 
পাষ। ভ্রণের অবয়ব ভ্রুদশ$ বর্ধিত, মূল প্রদেশ আরভ্িম ও 
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গাঢ়তর পুঁজ পূর্ণ হর এবৎ কিছুদিন পরে ব্রণের উপরেষ্ক আব” 
রণ উঠিয়া যাওয়ার অঙ্কুরবিহীন গভীর ক্ষত উৎপ্র হয়) 
উক্ত ক্ষত ক্রমশঃ ব্দ্ধিপ্রাপ্ত হইয়া ছুই তিন দিবসে টরের, 
ন্যায় হইয়া থাকে। এ ক্ষত গেলোক্তি, গভীর, ধুমবববর্থ 
শটিত টিশুর দ্বারা আব্‌ত এবং চহষ্পার্শে রক্তবণের মসৃণ, 
সুষ্বন চক্রেদার। বেষ্টিত । ক্ষত দিন দিন আয়তনে যত বর্ধিত 
হয়, তৎসঙ্গে নঙ্গেই চতুষ্পার্শস্থ ইক্তবর্ণ বেষ্টন ভ্রেমশ২ উচ্চ ও 
প্রশস্ত হয় এবং চতুষ্পার্শস্থ টিশু দূরীভূত হইয়া! উঠে। ক্ষতের 
ন্মি হইতে ধুসরবর্ণের ত্যক্ত পদ দ্বারা অংশ ক্রুমে আবৃত 
স্ুদ্মন স্ুম্মম মূলিনবর্ণ অঙ্কর সকল উখিত হয় এবৎ জলবৎ 
রুশ কা প্রুবসুভিত এর আক হউন থাকে « 

এই অবস্থায় চিকিৎস! দ্বারা ক্ষতের শান্তি না সরিলে 
ব্রণ ক্রমশঃ বুদ্ধি পণ হইয়া রক্তবর্ণ টিউবার্কেলে পরিণত 
হয। তদনন্তর ছিহাঁয় অবস্থার লক্ষণ এনাশ পাইতে থাকে। 
এই আময়ে উপদৎশ জনিত নিব রক্তদ্বারা শোষিত হইয়! 
নর্কঙ্গে ব্যাণ্ত হয় সুতর1ৎ এই দ্বিতীয় অবস্থাতে অথমত্তঃ 
বাপী প্রকাশ পাঁয় এনৎ কুঁচকি প্রদেশে এক বা একাধিক 
বেদনা যুক্ত গ্রন্থি উত্থিত হয়, উক্ত এন্ছি ক্রমশ বদ্ধিত ও স্পা 
রির ন্যায় স্কুল ও কঠিন হইয়া থাকে । এই অবস্থায় বয়েব, 
মান থাকিয়া প্রবল বা পুরাতন প্রদাহ উৎপাদন করে এবং 
গ্রন্থি উভতরোভর বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইলে উহার উপরিস্থ ত্বক্‌ রত্তু- 
বর্ণ ও টান হয়, এইকপে ভ্রেমশঃ স্ফীত ও পুষ পুরণ হইয়া 
থ|কে। এতান্তন্ন মুখ ও তালুর শ্লেষ্বিক কিলিতে ক্ষত গ্রকাশ 
পাঁয়। উক্ত ক্ষত গভীর হয় না, কেবল শু উন্নত হইয়াছে 
বলিয়। রোগী মনে করে উদ্ত ক্ষতের চত্ুষ্পার্ে মসৃণ অহ্পা- 
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ব্রত গোলাকার মগ্ডলদ্বারা ক্ষত বেন্ডিত থাঁকে। এইরূপ ক্ষত 
গুষ্ঠের অভ্যন্তর প্রদেশে অধরোষ্ঠের কোণে জিহ্বার পার্ট 
ও আল জিন্বায় প্রকান্প পাইতে দেখা যায়। আলজিহ্বার 
ও তালু প্রদেশের ক্ষত গভীর ও ছিন্ন ভিন্ন বলিয়! অনুমিত 
হয়, আর কণ্ঠস্বর কর্কশ ও গভীর হইয়া থাকে। 

অপর মস্তক বেদনা, মস্তকের চর্শে বেদনা, শরীরে, শাখা- 
দ্বয়ে ও মুখে ঈষৎ তাম্বণ অনুস্চ ঢুলকনা উৎপন্ন হয়, চুলকন? 
সকল চাপিলে অদৃশ্য হয়, চুলকনার উপরিস্থ চর্ম বিরত হয় 
না কিন্তু চতুর্দিকে অস্পষ্ট গোলাকার মণ্ডল দ্বারা বেষ্টিত 
খাকে। অর্থাৎ গাত্রে খে লমন্ত নিকিব। ছু আনির ন্যায় 
তাম্বর্ণ মণ্ডল উঠে, তাঁহার চতুম্পাশ্ব' উন্মত এবং মধ্যস্থান নিঙ্ 
পরিলক্ষিত হয়। 

উপদৎশ নহ্বন্ধীর কুহ্টরোগ প্রথমতঃ রোঙ্গীওলার ন্যায় 
প্রকাশ পায় । পরে, ত্বক রক্তবর্ণ, পুরু ও উচ্চহয়; এবং উহা 
গোলাকার ও তাখ্বর্ণ হইয়া! থাকে, উহাকে টিউবার্কল বলে। 
এতগ্ডিন্ব অন্য এন প্রকার চক্রাকৃতি চিহ্ন উত্থিত হয়। তাহার 
তক, উচ্চ হয় না, মুল প্রদেশ অল্প স্ফীত হয় এবং রজত 
বণধারণ করে| উহাদিগকে লেকর! ব নোরাএমিস্‌ বলে। 
উল্লিখিত রূপ উপদৎ্শ জনিত চুলকন! বিবিধাকারে হত্ডপদ।- 
দির তল প্রদেশেও উত্থিত হইয়। থাকে । 

ৃ্‌ চিকিৎনা । 

স্থানিক ও দৈহিক ভেদে উপদং্শ রোগের চিকিৎসা 
দ্বিবিধ। 

স্থানিক চির্বিৎনা_রোগের পঞ্চমদিবস গত হইবার পর্বের 
উপদংশ ঘটিত ক্ষত কাকী নাইটে.ট অফ গিল ভার, উগ্- 
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'মাইটিক এমিভ বা কর্টিক পটাশ দ্বারা দ্ধ করিয়। দিক, 
পরে ক্ষত স্থান পরিষ্কৃত হইলে বু।কওয়াদ বা! ক্যালমেল জয়েন 
মেণ্ট কিবা আইডোফরম দ্বারা ক্ষত শুষ্ক করণার্থ চিদিত্ন 
করিবে । ক্ষত স্থান দৃঢ় হ হইতে আরস্ত হইলে স্থানিক চিকিৎন 
দ্বারা কোনও ফল দর্শে না! 

কবিরাজীমতে স্থানিক চিকিৎদা;--চুণের জ্রলের সহিত্র 
ফুলখড়ি কোনও প্রস্তর পাত্রে ঘর্ষণ করিবে তদনত্তর চন্দনের 
ন্যায় গাঁ হইলে উহ। ক্ষও স্থীনে প্রলেপ দিবে 1 এইকূপে 
দিবসে তিন চারি বার প্রয়োগ করিতে হইবে । এইকে 
ওঁধধ ৪ চারি পাঁচ দিবসে প্রযুক্ত হইলে ক্ষতস্থান পরিস্কৃৎ 
হইবে; তদনন্তর কুচিলাফল দর্ধকরিয়া তাহার ভস্ম উল্লিখিত 
শ্বত স্থানে গ্রয়ৌগ করিবে, শু প্রলেপ তুলিয়া ফেলিবেন 
এক প্রলেপ শুষ্ক হইলে অপর প্রলেপ দিবে, উহা পুনঃ পুন, 
প্রয়োগ হরিলে রোগ শান্তি হয়। 

২। পুর্ব চুণের জলে খড়ি ঘপিয়। ক্ষত স্থানে প্রায়াগে 
ক্ষত পরিষ্কত হইলে অর্থাৎ ক্ষত লোহিত বর্ণ ধারণ করিলে 
বুড়িপান (বুড়িগোয়াপান) বাটীয়া ক্ষতস্থানে প্রলেপ দিবে 
ইহাতে ক্ষত শীত্র শুক হয়। 

দৈহিক চিকিৎসা,--ক্যালমেল বা পারদের বটিকা অলপ. 
মাত্রীয় পুনঃ পুনঃ প্রয়োগ করিলে উপদৎশ ঘটিভ যাবতীয় 
রোগ প্রশমিত হইয়া থাকে । কিন্তু প্রয়োগ সম্বন্ধে বিশেষ 
নিয়ম এই যে, যে পর্য্যন্ত মাড়ি আরক্তিম, ঈষৎ স্ফীত ও. 
বেদনা যুক্ত না হয়, সেই পর্য্যন্ত উহা প্রয়োগ করিতে হইবে 
উল্লিখিত লক্ষণ সকল প্রকাশ পাইলে ক্যালমেল জেন 
নিষিদ্ধ। হস্ত ও পদতলে চুলকণা। বাক্ষত প্রকাশ পাইলে, 


ই ভৈষজ্য-ঘুস্কাদশী | 


এবৎ কুচকীস্থানে গ্রন্থি জন্গিলে শুকরের বলার সহিত ক্যালন 
মেল মিশ্রিত করিয়া রুঘনস্থানে মালিশ করিতে দিবে, ইহাদ্বারা 
বাঘি অদৃশ্য হয় এবং হওপদাদির ব্রণ বিলুপ্ত হইয়া যায় 
ইহা অপেক্ষা ফলপ্রদ উঁপ্নপ আর দ্বিতীয় নাই। পারদ 
প্রয়োগ দ্বাবা মাড়ী আরক্তিম ও ঈষৎ স্কবত প্রভৃতি লক্ষণ 
প্রকূশ পাইলে কিছুকাল পারদ প্রয়োগ স্থগিত রাখিবে, 
পারদের ক্রিয়। শীত প্রকাশ করণের ইচ্ছা থাকিলে পারদের 
ভাবরা প্রয়ে।গ করিবে | রোগীকে চেয়ারে বাইয়া গলদেশ 
হইতে তলপধ্যন্ত কল দ্বারা আবৃত করিবে, পরে কেদারার 
নিম্নে কুল কাঞ্টের জঙ্গারাগ্র দ্বারা ক্যালমেল ১৫ গ্জেণ হইতে 
৩০ গ্রেণ পধ্যন্ত দগ্ধ করিবে । এইন্নপ প্রক্রিরার পরে একচট]৯ 
অনন্তমূল পাচপোঁয়া। জলে দিদ্ধ করিয়া! পণচছটাক অবশিষ্ট 
থাকিতে নামাইয়া আওডায়েড অফ পটান ২০ শ্রেণ (১৯ রতি) 
মিশিত করিয়। অর্ধ ছটাক পরিষাণে দিলঘে তিন বাঁর মেবন 
করিবে। এইরূপ করিলে আভ্যন্তরিক দোষ বিনষ্ট হয়। 
কধিরাজী মতে দৈহিক নিকিৎস1, নিশ্বলিখিত ওষধ দ্বারা 
ভাবরা প্রদান করিবে । যথা, চালমুগরার বিচি ৪ তোল! 
নিশ্ববীজ ১০ তোলা, শিশিন্দাবীজ € তোলা, শ্বেত আকন্দের 
শিকড় ৩ তোলা, এরগুশস্য ৫ তোলা, তিমী € তোলা, পোস্ত 
& তোলা, আবিৎ & রতি, গিরিমাটি ১০ তোলা, মঞ্জিষ্ঠা ১০ 
ভেলা, মুদ্রীশঙ্খ ১০ আনা জল দশসের। প্রথমতঃ একটি 
হৃুতন হাঁড়ীতে উল্লিখিত দ্রব্যগুলি এবং দশনের জল 
প্রনান করিয়া একখানি নৃতন সরা হাঁড়ীর উপরে স্থাপন পূর্বক 
সন্ধিন্থল ছিন্নবস্ত্রাদিতে ধর্দম লিগ করিয়া অন্ধিস্থান 
উত্তয রূপে বদ্ধ করিষে, ষেন কোন প্রকীরে আভ্যন্তিক ধুষ 
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নির্গভ হইতে না পারে, এই প্রকারে হাঁড়ী বদ্ধকরিয়া প্রজ্জলিত 
চুলিরউপর স্থাপন করিয়া স্বালনিতে থাকিবে । পরে যখন 
দেখিসে যে হাড়ীহইতে ধূম নির্গত হইতেছে কোন প্রকারে 
ধুম নিবারণ করা যাইতেছেনা তখন হাঁড়ী চুলীহইতে নাধাইয়! 
একখ|নি শচ্ছিদ্র চেয়ারে রোগীকে বনাইয়। গলদেশ হইতে 
চেয়ারের তল পধ্যন্ত একখানি মোটা কম্বল বা বন1ত দ্বার 
। উত্ত চেয়ারেরমহিত আব্‌ত করিবে ৷ তৎপরে উক্ত হাড়ী চেয়া- 
রের নিচে রাখিয়া অলপ সরা খুলির। রোগীর গাত্রে তাহার 
ধুম এ্রদ।ন করিবে এবৎ বোগী একখানি শু পরিষ্কৃত কাপড় 
লইয়। শরীরের ছবি ঘশ্মাদি মুছিতে থাকিবে, এইরূপ করিলে 
শরীরের সমুদয় ছুসিড পদার্ঘাদি বাহির হইবে, এইরুপে শরীর 
হইতে দুষিত পন্াার্থ বাহির হইলে নিম্বলিখিত দ্রব্য লকল 
গাঞে লেপন করিবে এবৎ উক্ত ভাবরার হাড়ীর জলঘার! 
শীত্র উত্তম রূপে ধৌত করিবে | তদনন্তর শু বস্্রাদি পরিধান 
ফিবে এবং মাংস, যুষ, বল.কা দুগ্ধ প্রভৃতি বলকর ও পুকি- 
কর দ্রব্যাদি আহার করিতে দিবে । গাত্রে লেপন দ্রধ্য যথা- 
গিত্রিযাটী ৪ আনা, মাদাতিল ২ আনা, পোৌস্তদানা ২ জনা! 
চিরঞ্জি ৪ আনা, পুর ১ আনা, ময়দা ২.আঁনা, চালমুগরার 
তৈল বা বীজ ১ আন। একএ পেষন করিয়া অঙ্গে মর্দন 
করিবে । | 
নিশ্নলিখিত ওঁষধ গুলির লাঁধারণ নাম দালনা, ইহার। 
সালন| বলিয়া ব্যবহৃত হইয়! থাকে । ইহা উপদৎশ রোগের 
পুরাতন অবস্থায় মহোপকার সাধন করিয়া থাকে। 
১ সালনা, ২ তোপছিনি ও ৩ গোয়েকষ প্রত্যেকে চারি- 
আনা, ৪ সাচিফর।ম, « মেরচাই ৬ জুলাফা। ও ৭ জাজিহরী- 
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ভকী প্রত্যেকে ছুই আলা, ৮ রেউচিনি, ৯ মেন মুখী, ১০ খেম 
৯১ ইসবুল_ ১২ তাঁলযাধনা, ১৩ গে।লাপফুল, ১৪ বড়এলাটি 
১৫ ছোটএলাচি, ১৬ লবঙ্গ, ১৭ জায়ফল, ১৮ জৈত্রি, ১৯ রক্ত 
চন্দন, ২০ শ্েতচন্দন, ২১ অগুরু, ২২ ঘন্তিমধু, ২৩ শৌরী, ২। 
কবাবচিনি, ২৫ ব্যাড়নী, ২৬ দারুচিনি, ২৭ জাফরান (কুদ্কুম) 
২৮ তেজবল, ১৯ যথানী, ৩৯ কিস্মিস্‌, ৩১ লালিষদিশ্রী 
৩২ রুমিমন্তকী, এই ভ্রব্যগুলি প্রত্যেকে টারিআনা পরিম1ও 
লইতে হইবে । এই জমন্ত দ্রব্য যথে।ক্ত পরিমাণে গ্রহ 
পূর্বক কুটিত করিয়া তিনমের জলের সহিত সিদ্ধ করিতে 
থাকিবে পরে তিনছট।ক অবশিষ্ট থাকিতে নামইয়া ছ।কিয় 
কাথ গ্রহণ করিবে | এই কাথ 'অর্ঘহট।ক পরিষাণে দিরঠে 
দুইবার করিয়! রোগীকে গেষন করিতে দিবে | 

উল্লিখিত লালনা এতদদেশে মাঘ মাসের শেষভাগে ল 
ফান্তুন মদে ব্যবহার করিতে হয় । ইহাছ।রা রক্ত পরি 
হুয় বলিয়া রক্ত দুষিত হইয়া যে ষে রোগ উৎপাদন করে 
সেই সেই রোগে ইহা প্রয়োগ করা যাইতে পারে। এই 
শঁরধ লেবনে দাত্ত, প্রঅ]ব ও ঘণ্ব হইয়। শরীর পরিষ্কৃত হয়। 

এই ধালন। দেবন করিতে আরস্ত করিয়া আবশ্যক মে 
উষ্ণ জলে স্সান, লুচি বা রুট ওহুগ্ধ প্রভৃতি বলকারক দ্রব্য 
€নবন করা উচিভ। মৎস্য ও মাপ লিষিদ্ধ) একবেল 
ডাইল ও তরকারির মহ অন্ন এবৎ বিকালবেলা। লুচি বা ক্লাঁ 
ভরকারির পহিত সেব্য। মিষ্ট দ্রব্য, স্বত এবং হু প্রচ 
পরিমাণে দেবন করা আবশ্যক | 

এই ওঁঘধ ৩ নপ্তাহ বা একমাস কাল সেবন করিলেই প্রা! 
উদ্দেশ্য সাধন হইয়। থাকে। 


পথ্য ব্যবস্থা | ২ 
যব, ষবওকুল, একছটাক একসের জলের সহিত বিশ 
মিনিট পর্য্যন্ত আর্ত পানে ফুটাইয়া ছ'কিয়া লইবে, উহার 
সছিভ কিঞ্চিং চিমি মিশ্রিত করিয়া! স্রেবন করিতে দিবে? 
ইহ ন্রি্ধ লঘু পাঁক পথ্য । আবশ্যক হইলে উহার সহিত হুষ্ধ 
মিশ্িত করিয়া ও প্রয়োগ করা সাইতে পারে। জ্বর ও উদর, 
ঈয় প্রভৃতি রোগে ব্যবস্থেয় | 
অন্ষ্ড, পুরাতন তগ্ুল অর্দটাক একসের জলের সহিত্ত 
আৰত পাত্রে ২০ মিনিট দিদ্ধ করিয়া ছাঁকিয়। লইবে, শীতল 
হইলে চিনি মিশ্রিত করিয়া প্রয়োগ করিবে । আধশ্যক হইলে 
"লেবুর রম বা ছুপ্ধ সহযোগে প্রদান করা যাইতে পারে । 
ইহ! শিপ্ধ বলকাঁরক ও পোষক বলিয়া জুর, প্রদাহ, গুল্ম, শূল, 
“ও মূত্রকুছ প্রভৃতি রোগে ব্যবস্থেয়। ঃ 
পুরাতন আতপতগুল এক ছট।ক উত্তম রূপ ধোঁত করিয়' 
প্রস্তরসয় পাত্রে রাখিলে, পরে কিছঠিংৎ জল নহযো য়ে হস্তদ্বারা 
উল্ত তল ঘর্ষণ করিতে থাকিবে, এই রূপ করিতে করিছে 
তষ্ঠুলের অর্ধ পরিম1ণ জলের হাহিত অন্ন পাক করিয়া লইবে 
মস্যের যুষ বা মাসের বোলের নহিত ত্বর ও উদরখময় 
প্রভৃতি রোগান্তে রোগাকে আহারার্ধে শ্রদান করিবে । 
মাংনযুষ, ছাঁগ বা ৫েষের পশ্চাৎ ভাগের মাৎদ জ্থব 
কুকুট যাঁংস অর্থসের পরিমাণে কুটউত করিয়া ভিন পোক 
জলে ভিজাইবে, পরে অগ্নি সন্তাপে কিপিং ধনে ও মৌর' 
সহযোগে আর্ত পাত্রে ছুইঘণ্টা মু অন্তাপে সিদ্ধ করিবে 
পরে অগ্নির উত্তাপ জ্রমশং রদ্ধি করিয়। ১৫ মিনিট পধ্যং 
ফুটাইয়া নামাইৰে | এইরূপ করিলে উপরে ষে চবি ভামিতে 
তাহা ভুলিয়! ফেলিবে এবৎ অবশিষ্ট ষষের সহিত কিঞ্চিৎ লব 
মিশ্রিত করিয়া ছাকিয়। লইবে । এই য [ষ বললম্পাদনার্থ রোগে, 
অবস্থায় বা রোগান্তে গরদান করিবে । 
সুরা, তিনটি কুকটুটান্ডের অভ্যন্তরস্থ পদীর্ঘ লইয়া চার 
আউন্দ জলের সহিত উদ্দম রূপে মিশ্রিত করিবে । পরে 
তাহ।র লহিত তিন আউল্ ব্রাগ্ডী ক্রমশঃ মিশ্রিত করিবে 


? ৩০ | 


চিএ পের ব্যাক 
পরিশেষে কিছ শর্করা” এবং জাঠফল চূর্ণ উহা নাহত 
মিল।ইয়। এক অনউন্প মাত্রায় ৪1৬ ছষ্টা অস্তুর রোগীকে মেবন 
করিতে দিরে ইহ! জবর 1৪ রক্ত অবালি রোগের অবধনাবন্থীয় 
মহোপক্কারী। 
* ছুপ্ধাণ্, একটা কুকুটাঞ্ডের মধ্যগ্ কুসুম গ্রহণ পুর্ববক এক 
সটান উষ্ণ হুষ্ধের লহিত উত্তমরূপে মিজি করিয়। লইবে। 
পরে উবার নহি শর্কর1,যাশ্রত্ত করিয়া পগ্োগীকে দেবন 
করিতে দিবে । আবশ্যক হইলে এরপে প্রস্তুত করিয়া লিবসে 
তিন চাঁর বার প্রদান কর। যাইতে পারে) ইহা অতি লধুপাব 
ও পুক্টিকর ওঁষধের মধ্যে গণ্য! ৃ 

১) রুটী, একখানি পাউকুটীর :মধ্যন্থিত কোষলাৎশ 
লইয়া স্কুটিত জলের সহিত তিনঘণ্টা ভিজা য় রাখিবে & পরে 
জল ছাকিয়া পুনরায় জলের সহিভ অগ্নিতে কিছুক্ষণ ফুটাইবে 
এইরূপে রুটী কোমল ও মসৃণ হইলে জল উত্তমরূপ চাকিয়া 
ফেলিয়া রোগীকে সেবন করিতে দিবে । ইহা অত্যন্ত লঘুপাক 
বলিয়া বালক, বৃদ্ধ ও দুর্বল ব্যন্তির পক্ষে মস্যক উপকারী । 
| সাধারণ পথ্য। 

ছুগ্ধ লাগ, প্রথমতঃ না ছুইঘন্ট। জলে ভিজাইয়া রাখিবে 
পরে উক্ত নঙ্গল মা অগ্নিতে ছুইঘণ্ট1কাল সিদ্ধ করিতে 
থ[কিবে যখন দেখিবে যে সাঁগুদান। আর দেখা যায় ন! তখন 
উহাতে চিনি ব। মিছরি মিশণইয়। কিছুক্ষণ ফুটাইয়া নামই! 
লইবে | এইরূপে জলমাঞ্ড ও জলবালি বা ছুধবানি প্রস্তুত 
হইতে পায়ে | 

সংপূর্ণ,। 


